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LAS RAICES GENBTICAS
DELTOC: IDENTIFICAN

25 GENES ASOCIADOS

CON EL TRASTORNO

Investigacion. El estudio del genoma de mas
de 50,000 afectados por trastorno obsesivo
compulsivo destapa variantes en el ADN con
una fuerte relacion con el problema que
afecta aunas 400.000 personas en Espafia

Por Cristina G. Lucio (Madrid)

37 nequipo
internaclonal con
participacion
cspafiolaha
conseguido sacara
laluzlasralces
genétu:a,s del trastorno obsesivo-
compulsivo (TOC), un prablema
que se estima que afectaauna de
cadaloopersonasy se caracieriza
pnrpen:samientos repetitivosno
deseados y conductas
compulsivas.

Por primera vez se ha logrado
identificar 3o1egiones en el ADN
relacionadas con un mayor riesgo
de desarrollar TOC, un trastorno
que tiene una clara base genética
pero en cuyo desarrolio también
intervienen factores ambientales,
Hasta ahora; no se conocian bien
las yariantes genélicas asocladas a
la alectacion, una cuestién que ha
abordado una colaboracién de

. mds de 200 especiallstas de todo

el mundoala que han contribuido
cientificos del Grupo de Medicina
Gendmica dela Universidad de
Santiago de Compostela (USC),
del Centro Singular de
Investigacion en Medicina
Molecular y Enfermedades
Crdnicas dela USC (CiMUS) v dela
Fundacién Piiblica Galega de

. Medicina Xendmica. Los hallazgos

que han recabado tras més de 20
afios de trabajo se han publicado
enlarevista Nature Genetics.

Bl trabajo ha llevado a cabo un

analisis del genoma completo
(GWAS) de 53,660 casos de TOC y
mas de dos millones de controles,
el mayorestudio de este tipo
realizado hasta la fecha sobre este
rastorna, ;

Enlas 30 reglones identificadas
en el ADN conrelacién con la
alteracién, que se encontraban en
distinas localizaciones del
genoma, los cientilicos hallaton
249 genes asociados, Entre ellos,
25 £N concieto mostraron una
fuerte vinculacién, «No todaslas
variantes identificadas confieten
un riesgo similar para el {1astorno
absesjvo-compulsivo (TOC),
algunas contribuyen mis al riesgo
que-otiasn, explica Cristina
Rodrfguez Fontenla, Investigadora
del CIMUS yuna de las clentificas
con un papel mis destacado en el
anallsls de los datos de este
trabajo que se ha coordinado
desde la Universidad de Dalhousie
(Canadd).

FEntrelos 25 genes con mayor
1elacion con el trastorno destacan
algunos ucomo GTNNDL, WDRE y
DALRD3. Bstos andlists incluyen
no solo datos genétlcos sino
también datos de expresion, lo
que permite identificar y priorizar
los genes con un potencial efecto
funcionalw, afiade Ja especlalista,

De cualquier manera,
Rodriguez Fontenli recuerda que

. tener una predisposicion genética

no determina la aparicién de Ja

enfe:medad dlasuymade.
mlﬂnple vatfantes dg rlesgo no::
garaniiza que se vaya’ adesarrollar
TOCy, aclarala cientlfica. Esto se

' debe, por un lado, aJa expresidn
able de los genes y tamblén al
papel que cumplen factores
amblentales en e] desatrollo del

. trastorno,

El estudiio tambléri encontré
que el TOC estd genéricamente
relacionado con otros trastemos
pslquidtricos, como el sindrome
de Tourette, la anorexianerviosa,
la ansledad y Ja depresion,

EnEspafiase calcula que
alrededor de 400,000 personas
padecen TOC, Las cuestiones que
mdsamenudo se relacionan con
los comportamientos obsesivos o
las compulsiones tienen que ver
conlanecesidad de ordeny
simetria en las cosas, con dudase
inseguridad o conmiedoala
contamninacién o alasuciedad.

Paralos investigadores
implicados en esta investigacion,
enlaque también ha participado
Angel Carracedo, catedratico dela
Universidad de Santiago de
Compostela, acomprender los
partrones de expresién génica en
regiones cerebrales especificas
podrfaayudar a los clent(ficos a
desarrollar eventualmente nievos
med[camemos omejorar teraplas
actuales como Ja estimulacidn
magnética transcraneal, un
procedimiento no invaslvo que
utilfza campos magnéticos para
estimular las células nerviosas del
cerebroy, han sefialado enun
comunicado,

Una de las limitaciones del
trabajo, reconoce Radrlguez
Fontenla, es que «todas las
muestras utilizadas provienen de
individuos de ascendencia
europea; Esto quiere decir gue no
se puede asumir que estas
mismas regiones en el genoma
confieranun riesgo similar en
personas de otras ascendenclasn,
En ese sentido, la investigadora
plantea Ja unecesidad de incluir
muestras de ascendencia genética
diversa, Jo.que puede ayudara
identificar nuevos genes de riesgo
ycomprender mejorla
arquitectuta genética del TOC en
distintos grupos poblacionales,
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® La cooperativa soriana informa del hito alcanzado a sus socios en las diez juntas comarcales que ha -
celebrado durante este mes de mayo, y que son previas a la asamblea general que tendra luga el 30 de mayo

SORIA
Copiso slgue batiendo récords. La
cooperativasorianahasuperado por
primera vez el millén de cerdos co-
mercializados, que era uno de los

grandes objetivos marcados por el
Consejo Rector, Asf se ha comu-
nicado a los socios en las 10 juntas
comarcales previas a la celebraclén
de laasamblea, que tendrd lugar el

préximo dia 30 de mayo, La firma
soriana ya ha finalizado la celebra-
cién de sus diez juntas comarcales,
que han elegidoalos 68 delegados.

La meta del millén de cerdos co-

merclalizados era una cantidad que
sevenfaacariclandodesdehacetem-
Ppo, pero sin conseguirlo hasta aho-
ra. De hecho, hace dos afios rebasé
la cifra del millén de cerdos produ-

cidos. Coplsoestdahorareforzando
y priorizando la capacidad produc-
tiva porcina de la propfa cooperati-
va, ya que las socledades participa-
das estdn estabilizadas, Pig.3

LARGAS COLAS PARA LAS ENTRADAS DEL T]ERUEL—NUMANCHA YA AGOTADAS

EICD. Numancla colgéel cartel de'nohay
billetes' en poco mds de cuatro horas, -~
agotdndose de esta forma las 300 entradas

paralaaficién visitante con vistas al partido de
estesdbado en el estadlo de Pinilla de Teruel. El
equiporofillo estard respaldado desdelagrada

desdelas

por medlo millar de seguidores. Largas colas se
formaron ante la taquilla. Ya habia aficionados
Pdg.13

sels de[amafiana,

MARIOTBJEDOR

FOES ve «un
reto y una -
oportunidad»
el Reglamento
de Extranjeria.

SORIA
FOES considera wun reto y una
oportunidad» el nuevo Regla-
mento de Extranjeria que entrd .
en vigor este martes, La nueva
normaregulalaaplicaciéndelds
autorizaclonesderesidenclatem-
poral porarralgoysuobjetivoes
garantizar unaaplicacién unifor-
mé dela norma. " Phg4

La Diputacién
impulsa la oveja.
ojalada con
elrepartode

70 animales”

5 SORIA
LaDiputaciénrepartié 70 ejempla-
resde ovejaojalada entrediez ga-
naderos delaprovinciacomo par-
tedesucompromisoconlaconser-
vacién, mejora genética y expan-
sién deestarazaautéciona. Pig.8

El Colegio de Médicos de

Sorialamenta quela oferta

MIR no resullte atractiva -

Estima «un error» que los residentes no apuesten
por la especialidad de Medicina Familiar

'SORIA

Laspeticiones delos MIR para for-
marse en Sotia llegan con cuenta-
goias. Enlag ultimas horas se han
sumado dos mds, Una circunstan-
- cia que en el Colegio de Médico ex-
plican por razones propias sanita-
rias pero también intrinsecas a la

importancia que tiene,

provincia. Segtin su presidente, Jo-
sd Ramon Huerta, «la oferta de So-
rianopareceatractivan. Delas2ipla-
zasofertadas, 15son de MedicinaFa-
miliar, unadelasmenos demanda-
da en el conjunto nacional, lo que
Huerta considera «un error» porla
Pigs
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Soria acoge el
Congreso.
Internacional
de Prevencion y
Emergencias

;. Pip6




HERALDO-DIARIO DE SORIA. Jueves 22 de mayo 2025

SORIA

El Colegio de
la oferta MIR no resulte

Medicos lamenta que
itractiva

Considera «un error» que los residentes no apuesten por Medicina Familiar por la
importancia de esta especialidad. Son cinico las plazas cubiertas hasta el momento

VILAGROSHERVADA soma
Laspeticlones delosmédlcosinter-
nos residentes, MR, para formarse
enSorlaestdnllegando con cuenta-
gotas, En las dltimas horas se han
sumado dos mas, con lo que ya son
cinco las plazas adjudicadas de las
z1que seofertan en el Complejo Hos-
pitalario de Sotia, .

Unacircunstanciaque en el Cole-
gloOficlal deMédico de Soria expli-
CAN per 1azones propias sanitarias
perotambiénintrinsecasalaprovin-
ciamésdespobladadeEspafia. «No
vienen a Soria perque pueden ele-
gi, comentd con contundencia el
presidente del 6rganocoleglial soria-
o, José Ramdén Hiterta, Lamentd, a
tener de las solicitudes hechas, que
uslaofertade Soriano parece atracti-
vanr.Y es que de las 21 plazas dispo-
" nibles en el centro hospitalario pa-

ralos MIR, 15 son de Ja especialidad -

de Medicina Familiar y Comunita-

. ria, una de las menos demandada
enelconjuntonacional,loque Huer-
taconsidera «um errom por laimpor-
tancia que tiene en el beneficio de
los pacientes y en la estructura sa-
nitaria, dijo ensalzando Ia labor de
estos profesionales.

Huerta apuntd que son muchas
las plazas de Medicina Familiar que
nosecubrenen todoel terrltorio na-
clonal y dado que hay vacantes, So-
tianoseelige para dichaformaclén,
«Cuandose formandentro de gran-
des centros, hacer el MIR en hospi-

" tales pequefios les puede yesultar
desmotivante, como ir para abajon,
indicé el presidente de} Colegio de
Médicos de Sorla. .

A esta circunstancia se sumala
propia esenciadeunacapital peque-
fiacomoeslasoriana, porquelosjo-
venesuprefieren otras ciudades mds
grandes conmds ofertacultural y de
otro tipon, Porque desconocen los
beneficios quereportaresidiren una
ciudad de menortamafio en muchos
sentidos.

El1Hospital Universitario Santa Bd rbarq, MARIO TEJEDOR

Aunasemana para que concluya
el plazo para formalizar la peticién,
apenas restarn 1,300 plazas en toda
Espaiia deltotal de 9.007 ofertadas,
yenSoriasehan cublertoapenasun
tercio de ellas. En concreto, las dos
tltimasincorporacioneshansidoen

- elpuesto7.244, enlaespecialidad de

Psiquiatria, y en el 7.322 en Medicl-
nalntensiva, Sesumanalasdosad-
judicaclones para Medicina Fa-
miliar y Comunitaria y una de Ra-
diediagnostico.

Restan porlo tanto, 13 de médico
de Familia, dos de Medicinalnterna
y una plaza de Medicina del Traba-
Jocuando faltaunasemanaparaque
acabe el plazo,

Desdela Junta de Castillay Leén
conffan enque seirdn cubriendo di-
chas plazas y en cualquler caso, re-
clamanal Ministerio de Sanidad mds

Restan 13 plazas
de Familia, dos
de Interna y una
del Trabajo

Desde la Junta
confian en que se
irdn cubriendo
hasta el dia 28

plazas MIR para poder ampliar la
oferta,
Elsdemayoarrancdlaasignaciéh
de plazas MIR, en dos turnos de lla-
marmjento, conhorquillas degsoper-
sonas en cada una de las sesiones.
Laprimeracomenzd alas 845 dela

mafianaylasegundaalasis.ooho- .

1as. Asf, el primer dfa eligleron del
nimero 1 hasta el 700. Los actos se
alargardn hasta el 28 de mayo, porlo
que hay que esperar para conocersi
enSorjasevancubriendolas plazas
ofertadas, hastauntotalde g.007en
toda Espafia.

- El priniero que eligié el Comple-

"jo Asistencial de Soria para su for-

maclén durante los préximos cua-
tro afios como Interno residente lo

hizoen el puesto1.010,yenlaespe- .

cialidad de Medicina Famillary Co-
munitaria.
El afio pasado hubo que esperat

al puesto 3.878 para que un médico

escogierael hospital soriano parasu
formacidn como residente, en con-
creto en Urologfa, porlo que enla
presente edicionhahabido uname-
Jorfaen ese sentido,

Jornada sobre
sistemas de

~calidad en

el Hospital -

Santa Barbara

' SORIA
LaGerenciadeAsistencia Sanita-
riade Sotia celebré ayer, en €l sa-
[6n de actos del Hospital Univer-
sitarlo Santa Bérbara de Soria, la
JomadaSlstemasde calidad360°,
un encuentro dirigido a profeslo-
nalessanitariosal objetode mos-
trary divulgar los sistemas deca-
lidadeneldmbito sanitario, de ple-
na aplicacidn alos distintos cen-
tros del Area de Salud de Sorfa.

Enelencuentro, conunaimpor-
tante participacién de los profe- .
sionales, se abordaron aspectos
esenclales en materia de calidad
comolossistemasde certificacién

" segiinnormasIS0O, el modelo eu-

ropeo EFOMylahermmientaSacyl
Excelente. .
Enelprimero, referidoancrmas
180, participaron como ponentes
PrudencioHerero, directorde AE-
NORde CastillayLedn, yAna Be-
IénAguado, licenciadaespecialls-
ta en Andlisis Clinicos y Auditora

. lideriSO gooL

Lasegundamesadelajornada
versd sobre el modelo europeo
EFQM, conunaexposicién inicial
acargodeRoberto Escudero, ges-
torlideryevaluadoren BFQ, y Car-
los Rulz, jefe del Serviclo de Neu-

. mologfa del Hospital Universita-

rio San Pedro de Logrofio, ef cual
también formapartedel GrupoIn-
vestigaclénEnfermedadesRespl-
ratorias (CIBIR).

Lailtimaunidadteméticamos-
trard las experiencias del Area de
Salud de Soria en el modelo pro-
plodecalidad delaConsejerfade
Sanidad, denominado Sacy] Ex-
celente. Tras una exposicion [ni-
clalacargo deElenaJiménez, sub-
directora Médica de Calidad e In-
vestigacidn, presentd su experien-
cfa Marfa Luisa Serrano, jefa del
Serviclo de Pediatria; Belén Her-
nandez, jefa de la Unidad de En-
fermerfa de Urologfe, y Purifica-
ciénMartlh, coordinadoradel Cen-
tro de Salud de Almazdn.

%Charlla‘de Asamis sobre

sexualidad y diversidad - |

SORIA
La Asociacion Soriana de Ayuda a
las Personas con Discapacidad In-
telectual y sus Familias, Asamis, ofre-
ce esta tarde una conferencia en el
Caslno sobre sexualidad y diversi-

dad impeartida por Lara Herrero, di-

rigidaespecialmentea familiares de
personas condiscapacldady profe-
sionales y abierto al piiblico en ge-
- neral, Aborda el temade las capaci-

dades y necesidades distintas, en

virtud de las diferentes sexualida-
desy orientaciones, Serdalas17.00

yalas19.00horas. Desde el concep-
to de diversidad, tratard temas co-
mo laintersexualidad, los modelog
debellezaolaautoestima corporal,
ademds de los roles y estereotipos
de género, la orientacién del deseo
sexual, ladiversidad de familiasy el
derechoalaexpreslon sexualyemo-
cional,

. Porlamafiana, enlasede de Asa-
mis, la charla ird dirigida a per-
sonas con discapacidad y profesio-
nales de una manera mds especifl-
ca.
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Los
fnvestigadores
Alejo
Rodriguez-
Fraticellly
Lars Velten,

el pasado lunes
enBarcelona.
ALDERT
ARMENGOLIIRB

.| ciénm, explica Alejo Rodriguez-Fra-

"SALUD[PAPEL

EL ‘CODIGO DE BARRAS'
QUE REVELA CLAVES
DEL ENVEJECIMIENTO

[+D, Cientificos del IRB y CRG de Barcelona
desarrollan un método que permite saber
como cambia la sangre con el tiempo.

El hallazgo abre la puerta a detectar precoz-
mente enfermedades como la leucemia

Por Cristina G, Lucio (Barcelona)

omo si se una fdbrica
se tratara, lamédula
6sea produce todos
los gldbulos blancos,
1ojos y plaquetas que
nuestro organismo
necesita para vivir. Esa factoria, no
, obstante, sufre cambios en su
personalamedida que
envejecemos, lo gue afectaa Jas
células sanguineasy, en tltimo
extremo, aurnenta el 1iesgo de
padecer enfermedades
hematoldgicas o cardiovasculares,
entre otras.
Cientificos del Instituto de

Investigacién Biomédica (IRB) y del*

Centro de Regulacion il
Gendmica (CRG), ambos
en Barcelona, han
descubiertolas claves
para entender cdmo
cambialasangieconla
edad. Los investigadores
han desarrollado una
mertodologla que permi-
te rastrear Jos patrones
de envejecimiento de las
células sanguineasunaa |
una, lo que hace posible
seguir su evolucidn,

El hallazgo abrela
puertaadiagnosticary
tratar mejor trastornos
comolaleucemiay enel
futuro, también adesa-
mrollar terapias antienve-
Jecimiento. Todos los
detalles del trabajo se
publicaron ayeren la
revista Nature, i

«Cuando somos i
jovenes, tenemos cientos de miles
de células madre en Ia médula
tsea produciendo constaniemente
los trillones dé células sanguineas
de necesitamos para vivir. Peroa
medida que vamos envejeciendo,
algunas de estas células madre
empiezan a extinguirse, mientras
que otras empiezan a expandirse
mediante clones. Y sabemos que
algunos de estos clones estdn
relacionados con un mayor riesgo
de enfermedades como los tumo-
res de la sangre o con procesos
como el aumento delainflama-

ticelli, investigador de] IRBy
coautor principal del estudio junto

a Lars Velten, del CRG.

Hasta ahora, edntinda el cientifi-
co, era practicarnente imposible
detectar y medir de manera porme-
norizada ese praceso que hace que
unas pocas células madre consigan
tomar el control deJa produccion
de sangre haciendo desaparecer
progresivainente a sus vecinas. Sin
embargo, el equipo ha desarrollado
un métedo que permite rastrear el
origen de cada célula sanguinea.

Los clentificos descubrieron

"que, como si fuera un cddigo de

batras, en las células quedan
grabados los cambios en las
marcas qufinicas del ADN que
indican a cada célula qué genes

debe activar o silenciar. Esas
marcas epigenéticas, denomina-

das metilaciones, se copian cuando -

una célula madre se divide para
dar lugara una célula hija, porlo
que, en la préctica, funcionan
como unidentificador de cada
linaje celular. Mediante una
herramienta que han denominado
EPI-Clone, los clentificos pueden
leer estos codigos de barras
impresosen cada célula y recons-
truir su drbol genealégico. Lo han
probado con éxito en ratonesy
humanos,

«wAhora somos capaces de ver el
apellido de nuestras células, algo
que antes no era posible, apunta .
Velten, Lo primero que los investi-

gadores han podido cornprobar
con el método es que ula expan-
sion de clones de células madre es
un procaso universal, practicamen-
te Inevitable a partir deJos 6o
afios». Bste descubrimiento
ucarnbia los libros de texto sobre
cémo entendemos el funciona-
miento de nuestros tejidosn,
subraya Rocltiguez-Fraticelli.

Segun los datos obtenidos en
ratones, que se validaron tamblén
en humanos, en los animales de
edad avanzada, hastael 0% delas
células madre sanguineas pertene-
cfan.asolo unas pocas docenas de
grandes clones, En una persona
centenaria, sefiala Velten, Ja pro-
duccién de sangre puede depender
tinicamente de dos o tres células
madre que han ido clondndose.

El trabajo también puso de.
manifiesto que gran parte de los
clones dominantes nmuestian
preferencia por la produccién de
células mieloides, células inmunes
relacionadas conla inflamacién
crénica. Esta pérdida de diversidad,
sefialan los autores, podria explicar
lainflamacién crénicay persistente
que surge durante el envejecimien-
to, asf como el mayor riesgo de
distintas enfermedades que se
asoclaalaedad avanzada,

Paralos cientificos, Ja principal
implicacion de este hallazgo es
que entender los mecanismos de

esta expansion clonal es el primer
paso parallevar acabo unadetec-
cién temprana del envejecimiento
delas células de la sangre, lo que
podria contribuly, por un lado, aun
diagndstico precoz de algunas
patologias; y, por otro, al desarrollo
de terapias que se dirijan a intentar
mantener una mayor diversidad
celular. «Muchas enfermedades de
la sangre se detectan de forma
tardfa, cuando lasituacion dela
médula dsea ya es muy mala. Con
esta técnica podria adelantarse ese
diagndstico, Y también pedria
tener un impacto importante
enJas enfermedades cardiovascu--
laresy, remachan Velteny -
Rodrlguez-Fraticelli.
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EL'MERCADO DE PRIMAVERA' DE MEDICOS

Este afto se empezaran a formar mads de 9.000 especialistas y unos 7 900
terminardn el MIR. En el «mercado de primavera» sanitario las regiones se
juegan contar los profesmnales que atenderan asus c1udadanos en el futuro -

PORISMAEL FOVEDA, JOSEAN IZARRA, INVIACULADA LIDON, TERESA LOPEZ, GER@RDMELGAR? PILAR PEREZ

Ningunacomunidad auténomaquie-
resalirmal enlafoto.Y tampoco quie-
tellega;alverahn, queestdalavuel-
tadelaesquina, con los deberes sin
hacer. Bl mercado de primnaveradelos
profesionalessanitaxios~en concre-
t0, la eleccion MIR que se lleva a ca-
"boalolargodel mesdemayo (termi-
nahoyla tercera semana de adjudi-
caciones)-eselmomentoparaatraer
talentoyretenerel existente. Hay so-
bre la mesa 9.007 nuevas plazas en
especlalidades médicas y abando-
nan la formacién unos 7:.800 fa-
cultativos que comenzaron su eta-
. pa de residentes entre 2020y 2021y
la facultad entre 2012,y 2013,

Mo solo se busca fidelizar al futuro
rédico, sino retener al formado du-
rantecasiunlustro. Unaformadease-
gurar el relevo generacional necesa-
Tio, yaque Jasjubilacionesasclenden

* ab.oooalafic.LasCCAAlleganalan-

" zar grandes ofertas para captar ese

talento. Comola OFA hostil denuncia-
da por Pais Vasco cuando Cantabria
anincié gue subfael sueldobase pa-
ra sus jévenes médicos en 5.000 eu-
ros mds que Osakidetza.

b BRAGON, Bl Goblemo autonéml-

co tienela misién de generarenlos’

MIR un interés por trabajar en Ja Bs-
pafia Vacla; ya gite Janecesidad por

cubrirvacantes de dificil coberturaes.

imperiosa. Por ello, desde la conseje-
rfa de Sanidad han confeccionado su
propia estrategia con el objetivo de
hacer de las zonas rurales un lugar
mis que atractivo para los sanitarios.
El pilar central de estatdctica pasa
porofreceralosresidentes queyaes-
tén en sus tltimos cuatro meses de
instrucciénlaadhesiéndeunaaden-
da en sus contratos que les permita
comenzaraejercer comomédico ad-
junto, Una cldusula a la que accedid
Carmen Cruz, médico residente del
Hospital de Alcafilz (Teruel) y que tra-
baja en el centro de salud de Caspe
(Zaragoza), quien considera que es-
ta oferta ves muy buenan: «MNos per-
mite adelantar el proceso y comen-
zar a pasar consulta solos, aunque
siempre tenemoslaposibilidad dere-
cibirlaayuda de un tutor. -

2DONDE HAY PLAZAS VACIAS EN LOS ULTIMOS TRES Afi0s?

Oaom Q5 O

Plazas no cubiertas en Ja especlalidad

de Medicina de Familia y Comunitaria

Con la hoja de ruta aragonesa, en
2024, 5¢logrd captarauntotaldego
residentes, Ademds, se abre Ia posi-
bilidad de, segiin el consejero de Sa-
nidad José Luis Bancalero, uatraer
profesionales de otras regiones».

P COMUNTDAD VALENCIANA,
Aquifinalizardn su formacién entre el
mes de mayoy septiembre 769 jéve-
nes médicos especialistas que ten-
drdn asudisposicién un contrato-
programadeentreuno y tres afios, Es
lalniciativa que ha puesto en marcha
la Generalitat Valenciana para fidell-
zar a los médicos y, en especial, a
aquellos que escogieron formarse en
Medicina de Familia. Para ellos la
oferta serd direclamente de tres afios
de contrato dado el déficit de faculta-
tivos que hay en Atencidn Primaria.

Disefiar wunapoliticaeficaz dein- |

centivosn esun reto que se marcd el

conseller Marciano Gémez alavista

de las 600 plazas presupuestadas
que hay sin cubrir por falta de espe-
cialistasy el problema que generard

Ia jubilacién de 1.000 médicos en
los prdximos tresafios. Desde 2020,
laGeneralitatha detectado que mds
deun millar de médicosse han mat-
chado delaregidnysehavolcadoen
detener la pérdida de sanitarios.

P EXTREMADURA. No ha conse-
guido retener todo el talento que ne-
cesita. Desde 2022 suma 91 plazas va-
cantes MIR en Medicina de Familia.
Consclente de las necesidades, la con-
sejexfa que dirige Sara Garcla Bspada
ha puestoen marcha medidas comno
el acceso bonificado a formacion de
posgrado, participacidn en proyectos
de investigacién y nombramientos
en plazas de diffcil cobertura. Esto se
ha traducido en inantener a 114 resi-
dentesy captar a 25 profesionales de
otrasregiones.

P CASTILLA-LA MANCHA. Las'

politicas de atraccion y retencion de
talento de estaregidn mantienena
cero el contador de plazas de forma-
cién vacias. El lunes de esta semana

JMUCHOS

0 POCOS?
"FALTAUNPLAN
AMEDIOY
LARGO PLAZQ"

P.PEREZ
Las CCAA y Sanidad deba-
tensobre si las plazas de
especialidad se adaptana
las nueva realidad: los
espafioles de 650 mds afios
representan mds del 20% de
la poblaciény este grupo
concentralas patologias
crénicas, al menos el 73% |
tiene una. Desde Ja Funda-
cién de Estudios del Simeg,
Vicente Matas sefiala que
«necesitamos de forma
urgente una planificacién
responsable a medio y largo
plazo, con datos actualiza-
dos delas plantillas».

Esto serfa factible a través
del Registro Estatal de
Profesionales Sanitarios,
queen la actualidad solo
conternplaaun 67%,a
principios de 2025 se regis-
traban 204.129, mientras en
el INE hay contabilizados
301.684 colegiados. Aqui, la
reforma del Estatuto Marco
podria esiablecer mejores
cendiciones de partida
homogéneas en todaslas
CCAA, «para hacer atractivo
el gjercicio de laMedicina,
sobre todo en Atencién
Primariay enlos centtos de
dificil coberturay, Insiste
Matas, gue de sus andlisis se
desprende que solo unas
pocas han cublerto todas las
plazas MIR enlos ltimos
tres afios, como Canarias,
Castilla-La Mancha, Valen- -
ciana, Madrid, Murcia, Pafs

* Vascoy Ceuta y Melilla.

el consejero de Sanidad del Gobiemo
de Castilla-La Mancha, Jestis Ferndn-
dez, presuinfa de haber sumadomés
de 3.600 nuevos profesionales desde

-lallegada de Emiliano Garcla-Pagea

lapresidenciadela Junta. A ellodedi-
canun §2,7% del total del presupues-
to sanitario. Mdsalld dela oferta eco-
némica, unasagendas ajustadas: nin-
giin médico de familia cuenta con
mds de1.750 pacientes por cupo ni

. ningiin pediatra con més de1.250,

#PAIS VASCO, «Tu futuro estden
Euskadiy, proclamala primera cam-

. pafiatelevisiva queel Gobierno vasco

emitird para captar a la mayor canti-
dad de médicas jdvenes posible. Sin
complejos y con el musculo financie-

_ rodelservicio autondmico desalud .

&

con mis recursos, el veterano aneste-
sistay ahora consejero Albertao Mart-
nezhadesplegado unared de incen-
tivos salarfales y deatrattivos profe-
sionales invencible. Las néminas de
los jévenes médicos que seapuntena
lasanidad vascatienen garantizado
un‘suelo’de 56.629,23 euros alos que
hay que afiadir complementos poran-
tigliedad (793,80 euros), por hospita-
lizacidn (1755 euros), al menos tres
guardiasmensuales (a30 euros la ho-
ra} y por carrera profesional (otros 310
euros al mes) mas lasretribuciones
por trabajar enfines de semana (otros
90 euros mas porjomada).

«Muestraofertavamdsallidelas
retribuciones porque, como deman- -
dan muchos profesionales jovenes,
valoramos tanto la conciliacién co-
mo las aspiraclones de los médicos .
para complementar su trabajo asis-
tencialconladocenciay lainvestiga- .
ciény, subraya Josune Retegi, direc-
tora de Recursos Hurnanos de Osa-
lddetza, Los responsables de la Sa-
niddd vasca ya auguraban una bata-
laautondémicaporlosMIRal comprobar
que la ministra Ménica Garcla des-_
cartabasuspropuestassinofteceral-
ternativas, Bl consejero Martinez di-
sefid una nueva campafia proactiva
que se inici¢ con encuentros conlos -
mas de 500 jovenes estudiantes del
MIRenEusladl. Elactoformal deafios
anteriores se transformd en una lis-
tadelasventajasque tambiénse pre-
tende que lleguen a los médicos del
resto de Espaiia. '

P CATALUNA, Con1.404 plazas,

- Catalufia esla tercera comunidad au-

tonoma con mayor oferta, lagran
mayorfa enla provincia de Barcelona-
(1.18). Lagréficade vacantes en los
tiltimos afies dibuja unalinea ascen-
dentey la gran incégnita es saber si
2025 revertird esta tendencia en los
259 puéstos de medicina familiar, es-
pecialidad que el afio pasado sumd
61plazas sin cubrir (en 2023 fueron
56y unafio antes, 44).

Fue precisamente en202zcuando
laGeneralitat cred el Programade n-
centivos para residentes de Medici-

“nafamiliary comunitariay Enferme-

rla de salud mental, un plan de plu-
ses econdmicos anuales en funcidn
de la ubicacidn de las unidades do-
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centes.Enconcreto, 5,000 euros (Bar-

celonaysudreametropolitana),7.000.
euros (zona de Ia provincia de Bar-
celonacontiguaal cinturén) y 9.000
euros (resto de la regién).

* . «Pesealincentivo salarial, hay mu-

" chas plazas que no resultan atracti-

vasyano solopara hacerlaresiden-
cla, sino porlavidaque ofrecen des-
pués debido alas condiciones labo-
rales y econdmicas», zonsidera Alex
Mayer, secretario adjunto de re-
sidentes y jéveneés facultativos de
Metgesde Catalunya. Uninformeela-
boradoen2o024 porestesindicatore-
flejaba que el 70% de quieneshacen
laformaciénenlacomunidadseplan-
teaban irse al extranjero unavez ob-
tenido el titulo de especialistay que
el39% nosevetrabajando en el SNS
dentro de 1o afios,

P ASTURIAS, Aqui se han convo-

cado 722 plazas de médicos que co-

mesponden alatasade reposiclén de

jubilaclones delos afios 2022, 2023y

2024, La intencldn es atraer talento,
. sobretodo, para primaria.

P MURCIA. El consejero de Sani-
dad delaregién, Juan José Pedréio,
aseguraba en un encuentro en Diario
Médico que vlared piblica sanitaria
cuenta con 3.000 profesionales més
que antes de la pandemian. Los pla-
nes delaregién de momento les fun-
cionan ya que no tienen plazas MIR
vacantes y este’afio baten el récord de
oferta de formacion.

- PVIADRID. Perteneceal grupo de
regiones que mantiene a cero el con-
tador de plazas de residentes vacfas.
Altiempo, hamantenido un creci-
miento de nuevos puestos de forma-.
cién de médicos enlos iltimos cinco
afios. Desdela Consejerfa de Sariidad,
Fitima Matute se ha mostrado critica
con el ministerio de Moénica Garcia
sobrela falta deacclon en este terre-
no. A principios de estasemana, Ma-
tute ponfael focoenlaescasez demé-
dicosyla infrafinanciacién en el Sis-
tema Nacional de Salud (SNS) porla
falta de estrategia del Ministerio,

Aungueno tiene plazas deforma-
cidnvacantes en Atenciéon Primaria,
seofrecealosnuevos médicosdefa-
milia y Pediatria contratos estables
de largd duracién y sueldos desde
56,000 euros, E stapropuesta afecta
aJos223 médicos internos Residen-

" tes deMedicina de Familia (MIR) y a

los g1de Pediatr{a que esteafio fina-

lizan suformacién enlos centros de
salud de Ja region, También podrdn
obtenerunainterinidad de tresafios

en caso de ocupar plazas vacantes,

b ANDALUGIA, Hasta elafio pasa-
do, laregién ha conseguido cubrir to-

daslas plazas MIR. La Consejerfade”

Salud considera que una maneracde
retener a los profesionales es avan-
zando en los procesos de estabiliza-
cién del personal sanitario, Entre abril
y octubra de este aiio se celebrardn
nuevas pruebas conlas que se estabi-
lizard 2 21.953 profeslonales,

EL'MERCADO DE PRIMAVERA DE MEDICOS‘

EVOLUCIGN EN LOS ULTIMOS CINCO A0S DELAS PLAZAS MIR POR CCAA
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Sin embargo, la consejera, Roclo
Herndndez, ha expresado puiblica-
mentequelaestabilizaclénnoes por
simismasuficientey tambiénse tra-
bajapara ofrecer,sobretodoalospro-
feslonales mds jévenes, mejoras en
lasretribucidny facilidades paraque
contintien con Ia formacién y la in-
vestigaclén: Asl, por efemplo, se per-
mite que los sanitarios procedentes
dehospitales comarcalespuedantra-
bajarenlosgrandeshospitalesdere-
ferencia para segulr formandose. *

»NAVARRA. Esteafio ofrece 148
plazas de formacion paramédicos,
dos mds que el afio pasado. Aunque
.sumazzp]azasva’mmes entresafios,

p Cmm. Laconsejerfaque

lidera César Pascual ha puesto sobre
Jamesas unos presupuestosholgados
quelevanapermitit dedicarun 4,5%
masen personal. Con estemontante
se hard frenteal incremento salarial, al
refuerzo en Atencidn Primaria, la crea-

. clénde médicossin cupoasignado o

al crecimiento de personal, por efem- -
plo, enlanuevaplanta de Psiqulatrfa
de] Hospital de Sierrallana, que exige
mis plantilla, o alaestabilizacién de
plantillas, «un factor decisivoenlame-
joradelaatencién sanitarian.

b CANARIAS. Afinales de 2024 pu-
soenmarchaun plan para incorporar |
513 plazas demédicos, lo que permi-
tird fidelizar alos 170 MIR que finali-
zansu periodo formativo este afio.

PBALEARES. Nueve de cada1o
médicos que forma se quedanen el
archipiélago. Enla propuestadela
consejer{a para captar facultativos
por primera vez no serdnecesarlo te-
nerlanacionalldad espafiola.

»> LA RIGJA. Enlaregién consiguen
fidelizara ocho de cada1o médicos de
Familia, como asegurd su portavoz de
Goblemo recientemente. El Plan de

- retencién de talento riojano ofrecea

los MIR estabilidad, retribuciones
competitivasy mds conciliacion.La
consejerfa que dirige Marfa Martin Di-
ez deBaldedn seducealosMIR con
medidas como contratos de tres afios
traslaformaciony también facilita el
acceso ala carrera profesional al per-,
sonal facultativoresidente en forma-
ciénque inlcle sucontratolaboral de
especlalista en formacion comoresi-
dente de primer afio. '

pCASTILLA Y LEON. Enlare-
gidén que protagoniza parte deJaEs-
pafiavaciada' también hay puestos
vacfos de médicos, Desde hace tres
afiosacumula mas deun centenar de
plazas de formacidn de Medicina de
Familiay Comunitaria. [

" b CRUTAYMELILLA. Enlalt-

ma convocatoria MIR hareducido
una de sus plazas, aunque nuncase
han quedado vacias enlos tiltimos
afios, Las dos ciudades auténomas
son las tinicas que gestiona el Minis-
terioatravés delIngesa.
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DOMINGO
SANCHEZ

MEDICO JOVEN,
ORGANIZACION
MEDICA COLEGIAL

«LA COMPETICION
EXTREMA

LOGRA QUE LAS
COSAS CAMBIEN»

PILARPEREZ
Estejoven onctlogo queejerceenel
Hospital Clinico Universitario Virgen
de la Arrixaca de Murcia no quiere
que las nuevas generaciones se en-
frentenaun panoramadesoladoren
elque ¢se hacen hasta 60 horasala
semana, Para ello, desde hace casi
unadécada Domingo Sanchez Mar-
tnez se implica a nivel colegial'en
proyectos einiciativas que camblen
la sensibilidad de los «que pueden
cambiar nuestra situacién:se tienen
que dar cuenta del hartazgo de los
profesionalesydelaperversidad de
unsistema que acaba con cualquier
voeaciénn, El representante Nacio-
nal de la Seccidn de Médicos Jove-
nes del Consejo General de Colegio
Oficiales de Médicos (OMC) hacere-
paso ala situacién clclica y persls-
tente: aCada'afio nos encontramos
con médicos-especialistas que han
de escoger si se pueden.quedar en
elhospital donde se formaron y nue-
vos MIR que quieren buscar el me-
Jor Iniciopara su carreran.
Pregunta. De nuevo, llegamosala
épocaenlaquelosfacultativosson
el objeto de deseo de las comuni-
dadesauténomas. gPorguénohay
unaplanificacién a largo plazo?
Respuesta, Nos enfrentamos a un
slsterna perverso que sostiene en el

. tiempo el mantra de que «la vo-

cacldéntodolopueder. ¥ no. Ademds,
las respuestas a las grandes necesi-
dades sanitarias enfrentan a parti-

dospoliticosysabemosqueenlaera
polltica actual no hay grandes pac-
tos, Pero debemos centrarnos en la
necesidad de unliderazgo claro con
unavisién deestado afuturo que nos
acerqueaintentar darlamejoraten-
cidn sanitariaatodalapoblacién en
suconjunto. Necesitamos unavisién
mactodegué profesionales se nece-
sitanydénde. Nosotros desdelomi-
cro, loshospitalesycentros de salud
solo podemos verlas necesidades
diarias, que sonmuchas.

P. Al final, 1as CCAA que consigan
robarmas profesionales para cubrir
vacantes son las que ofrecerdn mas
serviclos alapoblacién, 3Hayriesgo

.de desiertos médicos en zonas o

regiones menos airactivas? .
R.Entramos enunacompetitividad
extremna enire comunidades y nos
falta un elemento coordinador, que
podria tener el ministerio y no estd
haciendoegtalabor. Nohay politicas
vayan bajo una visién mds estatal

producird las desigualdades de

atenclon sanitarlaen losterrltorlos,
Eso genera un problema afiadido:
dependlendo de cudl sea tu cddigo

postal, puedes tener unaatenciéno -

unos recursos sanitarios. Bso va en
contra de nuestra filosofla.

P, ;Cémo se aprecia desde la OMC
que haya una especle de umercado
deprimavera» conlas ofertas delas
comunidades autdnomas?

R. Realmente no lo vemos mal en*
tanto en cuanto es un elemento que

hace que las cosas cambien y se
activen los resortes para mitigar los
problemas de base que afectan ala
retencion de del talento médico. La
era del petrdleo barato se acabg,

estamos en una situacidn donde la.
‘ demografia médica ha cambiado

Jjunto a un paradigma donde existe
cadavezmasnecesidades deatencidn
alasalud delapoblacidnydondeel

profesional médico pues es un bien

escasoyy valloso,

P. 3Qué pesaalaahora de apreciar
unaofertalaboral: cuantiaeconémica;
condiciones paracompatibilidad de
otras actividades (Investlgacion,
sdocencia..)?

R.Lasnuevas genetaciones tenemos

unavisiénmuyampliadeloquepesa -

o ponemos en la balanza de caraa
tomarlas decislones deddndeacabar

. ARABAPRESS

trabajando. Si-bien el incentivo
econdrnicono eseliinico quenosoiros
tenemos en conslderacidn, es una
cosa importante porque nos da el
valorde mercado querefuerzanuestro
desempefio, no eselinico, También
ayudalaposibilidad decompatibilizar
untrabajo queposibiliteunasbuenas
condiciones de vida con una buena
proyeccion en investigacién, una
carreradedocenteyoportunidades
de formacidn, porque el ejercicio de
laMedicinasiempre estd en continua
evolucidn, Nuestra generaclén estd
viendo cémo existe esa filosoffa de
trabajo, en otros sectores, en las
grandes empresas, y todo eso que
calaenlasocledad, lohacetambién
nuestraprofesién,

P. :Qué podria contener el futuro
estatuto marco que beneficiaseala

profeslén médica para
-retener el talento?
R. Casl mejor voy a enu-
merarloquenodebetener.
Lo primero; el modelo
arcaico de guardlas de 24
horas o ese elemento de
-sobrejornada bajo unas
condiciones de falsahora
extraordinarla o comple-
mentaria. Tamblénhay que
desterrar la precariedad
mal entendida. Yaquivoy
conunejemploclaro:entre
- mi compafiero el doctor.
Alvaro Cerame, que es
actualmente el presidente
de-los médicos Jévenes
EUTOPEOs, Y YO SUMaImos
en los ultimos tres afios
mis de 16 contratos. Esto
esunabarbaridad. Bltema
delajomadalaboralesun
elemento clave de ese
Estatuto Marco que debe
revaluarsey adaptarse.
Debencontenerreglasque
fomente un entorno més
competitivo. Sinesfijamos
€nnuestTos vecinos euro-
peos ofrecen contratos
estables desde el primer
- dfa, conunas caracteristicas
de poder permanecer sin
, tenet que preocuparte si
tevanarenovarono.Esto
de cara también a la
planificacién familiary nuestravida
social es importante, no nos

+ olvidemos.

P, Las carencias y las quejas de los’
que ahora ejercen llegan a los que
entran, ;Como impacta esto?
R.Seobservaenlasvacantesyenlo
que hemos denominado deslertos
médicos, quese conozntraen Atencion
Primaria. Alfinal, sonzonas dedificil
cobertura y lo que provocan son
grupos di poblacion que no tienen
accesoaun médico, Intentamos medir
elimpactodelasmalas condiciones
delos profesionales, lo queloslleva
anoelegirdeterminadosdestinosy
poder llevar sus razones a las
adminlstraciones. Ahora mismo
hemos abjerto una encuesta entre
los colégiados jévenes paraconocer
su situacién y trasladarla,

MERC EDES ROCA DE VINALS ITURRIAGAGOITIA, “CUCA"
VIUDA DE RICARDO BOFILL
Fallecid a los 90 afios en Madrid, el 10 de Mayo de 2025 hahle_nu‘o recibido los Santos

Sacramantos
DEP -~

Sus hijos, M° Dclnrea (+), Ricardo, Masé, Crislina y Nacho; Hija Palilica, Marga; Nietos, Marta y su
markdo Tammy, Inés y su novio Alejandro, Flanin, Nacho, Angal y Pablo, sus Hermanos y Sobrinos

RUEGAN una oracidn por su alma

El funeral por su elerno descanso se celebrard (D.M.) en fa Parroquia de Nueslra Sefiora del
Sagrado Corazan , (Av. de Plo Xil, 29 de Madrid) el miércoles 4 de Junio a las 20:15 horas.

. Agradscemos lantisimas muesiras de carifip y apoyo en eslos momentas dificllas,
Marla Auxiliadors, ruega por Nosolros. ’

Su Familia

1

MERCEDES ROCA DE VINALS ITURRIAGAGOITIA, “CUCA”
VIUDA DE RICARDO BOFILL

Fallecia a los 90 afios en Madrid, el 10 de Mayu de 2025 habiendo recibido los Sanlos

Sacramantos

D.EP

Los trabajadores de Unldad Editorial (compafieros de su hijo Ignacio Bofilf 'Talo"),

5@ unen al dolor de su familla y RUEGAN una oracién por su glma.
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Delos 9.150 MIR ya con plaza 7 optan
por realizar en Soria su formacion

La especialidad de Familia, la que més vacantes registraa cinco dfas de que acabe el plazo

MILAGROS HERVADA SORIA
Las solicitudes de formacidn MIR
(médico interno residente) llega-
ronayer al turno del que obtuvo el
puesto 9.150 seglin los resultados
delexamen, unacifranotablemen-
tesuperioralas 9.007 plazas ofer-
tadasesteafio, lo que deja eviden-
cia de que son muches los que re-
nunclan a elegir si ya no existe Ia,
especialidad o el lugar donde les
gustarfa realizar laresidencia du-
rante los proximos cuatro o cinco
afios.Detodos ellos, sdlo siete han
optade por el Complejo Hospita-
larlo de Soria, por lo que restan por
cubririz plazas, todas ellas de Me-
dicina Famillar y Comunitaria, la
menos demandada y ]a que més
vacantes arrojabaenlajornadade
ayer entodo el territorio nacional,
aexcepcldn de una plaza de Medi-
cina del Trabajo. ’
Afortunadamente, elresto delas
ofertadas en Sorla ya se han cu-
bierto, se trata de las de Radiodiag-
ndstico, Psiquiatrfa, Medicina In-
tensiva, dos de Medicina Interna

-las dosiltimas adjudicadas el pa-

sado jueves—, ademds de dos de
Medicina Familiar y Comunitaria.
Paraddjicamente esta especiali-
dad, con menor tirdn entre los MIR,
atenor de la peticiones, fue la pri-
mera en estrenarel casillero dead-
judicaciones en Sorla,
Sedalacircunstanciade quees-
ta tiltima especialidad es Ia que
mantiene una mayor oferta para
los MIR que todavlia restan por pe-
_ dirplaza, Porponerun ejemplo, en
Palma de Mallorca todavia falta-
‘ban por asignar 39, otras 22 en Ba-
dajoz, 37en Cornell4 024 en Huel-
va, Bsoindica que, previsiblemen-
_te, se agotard el plazo, hasta el 28
de mayo, para que todos los MIR
- que aprobaron el examenytienen
derechoalaresidencia puedan so-
licitar una plaza. No obstante, co-
mo ya ocurrid en anteriores con-
vocatorias, con las vacantes que
resten puede abrirse una nueva
convocatoria para tratar de cubrir
el maximo posible.

Hay que teneren cuenta que es-
teafio son 13.691 médicos para se-
leccionar 9.007 plazas MIR, un au-
mento significativo frente a los
11755 aspirantes convocadosenla
misma fase de 2024 y muy supe-
rlorales10.793 de 2023. Pero tam-
bién son muchos los que renun-
cian a la actual convocatoria si se
agotan las plazas deseadas antes
de quellegue su turno de peticidn.
Bsslgnificativelo que pone de ma-
nifiesto el Sindicato Médico Anda-
luz, que recoge que de las 5.600
primeras peticiones, se adjudica-
ron 5,374 plazas (€] 95,96%), mien-
tras queel 4,04%restante (226 mé-
dicos) nollegé a elegir destino, ci-
fra ligeramente inferior al 4,67%

de 2024 (237 aspirantes), Ademas,
en esas primeras 5.600 adjudica-
ciones de plazas hasta 19 especia-

lidades vieron agotadas todas sus

plazas disponibles,

Madrid vuelve a coronarse co-
mo la Comunidad Auténoma con

mayor niimero de plazas elegidas, -

seguida de Andalucfa, Cataluifia,
ComunidadValenclanayPaIsVas-

co. En el dmbito provincial, Madrid
capital encabeza de nuevolatabla,
después Barcelona, Valenciay Se-
villa, Los datos ponen de manifies-
to que Jos MIR optan por grandes

hospitales y por provincias con ele-

vadapoblacidn para ejercer su pe-

tlodo de residencia y formacién.
Cuando restan cinco dias para

-que finalice el plazo de solicitud,

desde el Ministerio de Sanidad se-
guirdn abriendo horquillas para
que nuevos cupos de MIR opten a
las plazas que todavia quedan
por cubrir, entre ellaslas 13 de Me-
dicina Familiar y Comunitaria de .
SoriayunadeMedicinadel Traba-
jo. Alin quedan 4.542 oportunida—

- des para cubir esas 14 vacantes en

Sorla. ,

* Ejgmplorepresentalivo TAE 0,00%, calcwada para una cormpra de 1806 aplazagia a6 mases al 0% TIN, sincomisionesni costes adiclonales, conun cosle

iﬁ&’

m-p “"3“%

fotal de 08, slslema da amorlizacion francés, 6 cuolas mensuales de 30€. Paraesle ejomplo, ef PYP de [z compra al conlado serfa de 180€ yel precio lolaF
* aplazos serfalamblén de 1808, Promocion vélida hasla el 31/08/2025 para compras guales o superiores a 180€ pagadas con a tarjeta del Cluby el Somc
ynnanomdasasela meses. Comish 6 del 3% por amorlizacion antlmpada parciato folai sobre el capual resmbolsado anlicipadamente.



¢

5 LAOTRA CRONICA ELMUNDO SABADO 24 DE MAYO DE 2025

ANGEL MARTIN
ELDOCTOR
QUEINVITAA
ALMEIDAY
AVINICIUS A
SUS FIESTAS

Elcirujano que ha operado a Belén
Estebany a Olvido Hormigos tienela lista
de invitados a su casa que desearia
cualquier espafiol. "Son cenas distendidas
enlas que se hablamas de fitbol que de .
tenis’, contd. Aquella vezjuntd a Vinicius
con Naclal. PORB. PICORNELL

AL DOCTOR ANGEL MARTIN 1o
citan como el Leonardo Da Vinci
delabelleza en Espafia. Haescul-
pido al pequefio Nicolds, a Ol-
vide Hormigos, a Carmen Borre-

gooaBelénEsteban. Slempre pre- .

sume orgulloso de los que han pa-
sado por sus manos, Tampoco es-
conde a los que disfrutan de una
larga comida en su casa. Su Ins-

tagram es un fall of fame donde

serepiten las mismas caras, Toca
todos los estamentos: por su ca-
sa han pasado Iker Casillas, Car-
la Batber, Feliciano Lopez, Carlos
Sobera o Carlos Herrera. Sienta

enlamismamesaaJosé Luis Mar--

tinez-Almeida y a Vinicius. Es el
anfitridn ideal, El cirujanofunda-
dory director dela Clinica Menor-
catiene un plan favorito y es jun-
tar alos que quiere ensu'casa. Al-
go mundano,

El plan no suele serlo: cochini-
llos~siempre son mds de cuatro—,
mesas alargadas con cuberterfa

" egpecial y misica en directo-sue-
len ser grupos de flamenco- pa-
ralasobremesa, La flesta ha crea-

- dosucfreulo. Ensu casatiene hue-
llas de cada uno, como un cuadro
grande de Rafa Nadal. El los ad-
. miracomo casi cualquier espafiol
" de barra de bar, "Es de un pintor
de Almerfa, Vino Rafa a cenar y
fue una sorpresa, Lo va a poner
en su fundacién’, conté en un
podcast hace 11 meses, "Vinieron
Vinicius, Redrigo... Son cenas dis-
tendidas en las que se habla mds
de fiitbol que de tenis”,

Porentonces no habiasalidola
noticiade estasemana Enunade
estas fiestas para unos cuantos
elegidos, antes de la pandemia,
se produjo una agresion sexual,
Uno de sus Invitades acudié con

una chica de compaiifa, ubicacién
Dubdi en su biografia de Insta-
gram. No ha trascendido laiden-
tidad del asistente, sl los hechos.
Tal ycomo harelatado estasema-
nakl Confidencial, enun momen-
to de la celebracién él y ella en-

traron a una habitacién de la vi- -

vienda."Instantes después, cuen-
tan, entrd enlaestanclaotroami-

godelvarén queestabaenlafiesta.
. En ese momento, segtin las dili-

gencias, dentro de la misma ha-
bitacidn, los dos hombres forza-

.ron a la mujer a mantener re-

laciones sexuales conambos”. La
victima tuvo que acudira un cen-

tro hospitalario para recibir asis-

tencia. Fue elmédico quela aten-
did, antela gravedad de laslesio-
nes, quien decidié denunciar los
hechos. Ella aporté una fotogra-
fiadelafiesta. De esta formaapa-
recieron lostestigos: el organiza-
dor de la fiesta; el doctor Angel
Martin, y Pepe Hidalgo, el cono-

L'tm F{go, EspemnznAguirre, Ai’merda yFeHciano -de dia de gon}" 6 | ‘

'HIPOCRATES/ILOC.

El doctor Angel Martin con Morante, en una imagen de su Instagram ‘quesubid el afio pasmi‘a .16

“Te vabien cuando
dicesquenoa
pacientes, cuando
no todo vale"

cldo fundador de Air Europa. Am-
bos han testificado sobre 1o ocu-
rrido.

El cirujano no quiere hab]arsn- 5
" brelo ocurrido coneste suplemen-
- to. O no estasemana, Son muchas

las fiestas que ha organizado alo
largo de su vida. Estar en una de
ellas deriotapoder.El doctor tam-
bién esel anfitridn ideal y muy ac-
tivo en las redes. Sube videos de
recetas a su Instagram, La ul-

tima: kokotxas de bacalao al pil ~
-pil.

Otra de sus aficiones son los to-
ros. Es ponente en cursos de ciru-

jla taurina. La ocupacién nace de .
lapasién. Y entodas suspasiones-

se hace amigos. De los toreios su
favorito es Morante de Ja Puebla.

- Bl diestro incluso le regalé un tra-

jedelucesyel doctor presumié de
detalleen Instagram. "Regalos que

- enamoran’, escribié bajo la foto.

Podrfa comprarselo él mismo.
El doctor tiene 62 vinculaciones
empresariales, Es el administra-

dortinico den empresas: Tieneun

poco de todo: desde restaurantes
—-como La Finca, en Pozuelo-aun
centro de estética y Jaboratorios

con la misma firma que sus clini-
cas, como Menorfarma. La histo-
ria de su clinica es predecible: el
doctor abrié en la calle Menorca,
a siete minutos del Retiro.

. Compartelahistoria del empre-
sarlo hecho a sf mismo, del que
sabe lo que es empezar de’'cero.
“Estaba yo solo con unasecreta-

_ ria. Tenfa que traer amigos cuan-

do venia algun paciente para ha-
cer bulto y que no viesen que ahi
no habfa nadle”, contd en el po-
deast, Trabajoy sacrificio, Poren-
tonces €] atendfa en un hospka! '
vlo compaginaba.

“Tienes que serresponsable, Ho-
nesto.Te vabien cuando dices que
noapacientes, cuandonotedova-
le: El éxito empleza cuando eres
honesto contigo mismo”

Eldoctor tiene lasuerte de que
lacirujfaylamedicina estética es--
tdn casial alcance de todo el mun-
do.”Llegoamés pacientés, Antes *
también seasociabaamujeres, el
hombre no ocupaba ni el 2% de,

.mis pacientes, Hoy ocupamas del

209" Al pequefio Nicolds Ie hizo
una masculinizacién facial, Sin
anestesia.
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JNVESTIGACIGN | CALIDAD Y CANTIDAD HAN DE IR DE LA MANO

EFE

unque se puede afirmar .

sin miedo a exrar que dor-

mir es uno de los grandes -, :

laceres de la vida, no es

menos cierto que hay quienes no
Eueden disfrutarlo plenamente, De
echo, en Espafia, el insomnio afec-
ta a cuatro de cada 10 personas, por
lo que, en general, se considera que
dormimos poco y mal. Y tras este
problema se ‘encuentran, entre

otros, nuestra cultura y horarlos. -

Esto hallevado alos expertos a di-
sefiar la primera pirdimide que or-
ganiza en cuatro niveles, una serle
da hdbitos encaminados a lograr
unarutina saludable de descanso,
sin recurrir a los formacos, cuyo
consumo se sitia en niveles excesi-
vamente elevados en este pais.
Lainiciativa de la Sociedad Es-

_pafiola de Médicos Generales y de.

familia (Semg)) yla Alianza por el
Sueflo presentaron recienternente
esta propuesta que podrfa ayudar
&l 50 por ciento dela poblacidén a
dormir mgjor. Segtin los expertos,
cerca-del 43 porciento de los espa-
#Aoles tiene sfntomas de insomnio
v, enlos tiltimos 20 afios se ha du-
plicado su forma més grave, el cré-
nico, hasta el 15 por ciento.

«lNo se trata de dormir més, si-
no de dormir mejor. La calidad yla
cantidad tienen que ir de la manon,
asegura Lorenzo Armenteros,
miembro del grupo de trabajo de
salud mental de Ja Semg.

Desde la Federacién Espariola
deSociedades de Medicina del Sue-
fio (Fesmes), sostienen que en Es-
pafia se duerme poco’y mal por.
«nuestros horarios y nuestra cultu--
Tan, Y es que tal como sefiala su pre-
sidente, Carlos Egea, tradicional-
mente, el suefio se ha percibido co-
mo «tiempo perdidon, si bien
«ahora se ha visto que el que dedi-
camos a dormir tiene una inciden-
cia directa en la supervivencia»,

Taly como apuntan en el Con-

sejo General de Colegios de Psicd- -

logos, el descanso «slempre ha sido
el gran sacrificado para el éxito, el
estudio o el trabajon», porlo que es
preciso «desterrar esa cultura del
sacrificio del suefio en pos del éxito
por la del buen rendimiento, que
estd detrds de un buen suefion.

43%

DE LA POBLACION ESPARIOLA

tiene sitornas de insomnioYy, en los tltimos 20 afios,
<. se ha duplicado su forma més grave, el crénico, que lle-
gaaafectar al 15 por ciento de los ciudadanos.

APRENDIENDO A
DORMIR

Es una necemdad bas:ca y, para ‘much

uno delos placeres de
la vida, pero no siempre es facil Ilegar a |05 brazos de MorFeo, un

robfema ‘que prevé solventar fa prlmera p:ramide del suefio

110

DOSIS DE TRANQUILIZANTES AL DIA

por cada 1.000 habitantes es la tasa de consumo
que registra Espafia, que lidera el ranking mundial,
frente a las 0,4 dosis que contabiliza Alernania.

60

Para ello, se ha creado una pird-
mide que propone cuatro niveles
con los que crear hédbitos saluda-
bles de higiene del suefio:

- Base o nivel 1: Ritmos circadia-
nos y horarlos a seguir de acuerdo
con los patrones propios del ciclo
de suefio/vigilia, Mantener siem-
pre un horario regular para levan-
tarse de la camay cenar pronto con
la digestidn hecha antes de acos-
tarse son algunos de ellos.

- Nivel 2: H4bitos y rutinas para
desconectar, como controlar el ni-

"~ vel de exposicién a luz solary arti-

ficial, evitar liquidos antes de dor-
mir, Hacer ejercicio -como mfnimo
dos o tres horas antes de acostarse-
o hacer siestas cortas -de maximo
30 minutos- y reparadoras.

- Nivel 3: Ambiente 6ptimo para el
suefio, atendiendo a factores exter-
nos como la temperatura del dor-
mitorio -entre 17 °Cy 21 °C-, lain-
tensidad delaluz o laabstencién
deruido.

- Nivel 4: la cispide es el momento

. deestar enla cama, en el que esre-

comendable redactar lo que preo-
cupa, realizar ejercicios de relaja-
clén, evitar discusiones familiares
o laborales y no forzarse a estar
tumbado sino se puede dormir.

ALTERNATIVAS MAS SEGURAS,
Esta pirdrnide pretende establecer
una rutina que permita evitar el

‘consumo de tranquilizantes, en el

que Espafia es lfider mundial, con
una tasa de 110 dosis al dfa por ca-
da 1.000 habitantes, Los hipnose-
dantes, bdsicamente las benzodia-
cepinas, son la tercera sustancia
adictiva més consumida (12 por
ciento), por detrés del alcohol (76
por ciento) y el tabaco (39 porcien- -
to), segiin los datos de Sanidad.
Taly como alerta Armenteros, -
‘el uso inadecuado de estos férma-
cos o laautomedicacién puede te-
ner «graves consecuencias», desde
dependencia a deterioro cognitivo,
accidentes de trafico, e incluso em-
peoramiento delinsomnio a largo
plazo. Este experto afirma que exis-
ten otros medicamentos que supo-
nen alternativas mds seguras fren-
te al insomnio crénico, pero ain
no estdn financiados en Espafia,
porlo que ¢necesitamos contar con
ellos cuanto antes». :

%

DELOS CIUDADANOS

espafioles no cumple ladenominada ventana mdgica.
de suefio, es decir, las entre siete y nueve horas al dfa
que recomiendan fos profesionales sanitarios.
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CIENCIA | UN TRATAMIENTO QUE MIRA A 2028

La vacuna 100% marca
Espaiia que el mundo espera

El suero MTBVAC comenzé a gestarse en los 9oy, a dfa de hoy, se postula como
el gran candidato para curar la tuberculosls laenfermedad més letal del planeta

Actualmente solo hay una Inyeccién autorizada contra esta patologfa y tiene mds de 100 afios,

ADAYA GONZALEZ (EFE)

Carlos Martfn es médico y Esteban
Rodriguez es veterinario y, desde
hace més de 25 afios, trabajan en
una vacuna que podria suponer
una auténticarevolucién en el tra-
tamiento de la tuberculosis, la en-
fermedad mds letal del mundo. Ac-
tualmente solo existe un suexo au-
torizado y tiene mds de 100 afios, si
bien a partir de 2028, podria ser
sustituido porla apuésta espaiiola,
que ha demostrado ser un 50 por
ciento mds eficaz en bebés y que
serfalatinica indicada también pa-
ra adultos, aunque todavia necesi-
ta 22 millones més de inversién,

Con elnombre de MTBVAC, la
vacuna espaficla comenzd a ges-
tarse en los afios 90, cuando un
brote de tuberculosis multirresis-
tente desatado en Mdlaga dio la
pista decisiva a Martin, microbig-
logo formadao en el Instituto Pas-
teur. A dfa de hoy, los ensayas clini-
cos ya estdn en sus fases finales, en
latres parareciénnacidos y enla
dos b para adultos, y se postula co-
mo la gran candidata -de las tres
que se encuentran también en es-
tadios avanzados de estudios de
eficacia en el mundo- para reem-
plazar a BCG (Bacilo de Calmette y
Guérin), que empezd a fabricarse
en 1920.

La principal diferencia con su -

antecesora centenaria es que BCG
solamente protege al bebé delas
formas diseminadas, las mis gra-
ves, pero es ineficaz en adolescen-
tes y adultos, que son los que desa-
rrollan la tuberculosis respiratoria
o pulmonar, la mds frecuente y
transmisible.

Desde 2022, cuando se inicié el

ensayo clinico en Sudéfrica, Sene- -

gal y Madagascar, mds de 4,000 ra-
cién nacidos de un dia han sido va-
cunados con MTBVAC. La idea es
llegar a 7.500, paralo que calculan
dos afios, mds otros dos de segui-

.miento. Ademds de este, se halle-

vado a cabo otro en 4.200 adoles-

-

centes y adultos de Sudéfrica, Ke-

nia yTanzania, que todavia no est4
publicado;- pero los resultados
constatan gue «a vacuna es segura
e inmunogénica en infectados pre-
viamente de tuberculosis y no in-
fectados», afirma Martin.

Eni paralelo, estd a punto de co-

Los ensayos clinicos

estdn en sus fases.
finales, tanto para
recién nacidos
como para adulios

menzar la fase tres en Ja India; don-
de participan alrededor de 30.000
aduitos y adolescentes. «Si todo va
biens, dice Rodriguez, el horizonte
en el que esperan quela vacuna ha-
yasuperado todos los trdmites re-
gulatorios es 2028; de forma que su
comercializacién se permitirfaa
partir de 2029, |

ASEQUIBLE. Los investigadores
recuerdan que el desarrollo de un

producto farmacoldgico comouna |

vacunarequiere como mfnimo una

inversi6n de 1.000 millones de d6~

lares o euros, Seguin apuntan, el es-

tudio con MTBVAC para adoles- -

centes y adultos «estd totalmente
financiadan, mientras que el delos
recién nacidos atin precisa unos 22
mnillones de euros. «Aunque una va-
cuna para bebés fuera muy eficaz,
el resultado se ve en 20 afios, lo que
hace que su impacto social no sea

tan fuerte y, por ende, no atrae fi-

nanciaciény, lamenta Rodriguez. -
- LaUniversidad de Zaragoza se
ha comprometido a que el firma-

co seaaccesibley asequibleenlos -

pafses endémicos y pobres. Para
ello, sus creadores pretenden que
su produccién y suministro se rea-
lice a través de centrds en Espafia,
India y Sudamiérica, y mediante
acuerdos de licencia, Biofabri au-
torizar4 su fabricacidn en pafses
con alta carga de la enfermedad.

NUTRICION

3Qué tienen en comtin uvas
manzanas, chocolate y €2

EUROPA PRESS

Buenas noticlas para quienes tie-
nen la tensidn alta ya que se ha
descubierto que cuatro deliciosos
alimentos podrfan ayudar a con-
trolarla de forma natural.

Esta conclusién se.desprende
de un nuevo estudio dela Univer-
sidad de Surrey (Reino Unido),
que ha hallado reclentemente
que unos compuestos naturales
tlamados flavan-3-oles, presentes
en el cacao, el té, las manzanasy
las uvas, contribuyen a mejorar la
presién arterial yla salud delos
vasos sanguineos.

Lainvestigacién, publicadaen
" enlarevista European Journal of

Preventive Cardiology, analizé los
datos de 145 estudios controla-
dos aleatorizados y descubrig que
el consumo regular de estos com-

" puestos puede reducir latensién

arterial, sobre todo en personas

con tensidn alta. En algunos ca-
s0s, los efectos medios de reduc-
ci6én de la presidn arterial eran
comparables a los observados
con algunos medicamentos.

Los investigadores también
constataron quelos flavan-3-oles
mejoran la funcién del endotelio
(el revestimiento interno de los

" vasos sanguineos), que es crucial -

parala salud cardiovascular en
general, Este beneficio $e produjo
independientemente de los cam-
bios en la presidn arterial, lo que
suglere un efecto positivo mds.
amplio en el sistema circulatorio,
«Los resultados son alentado-
res para quienes buscan formas
accesibles de controlar su presién
arterial y favorecer su salud car-
diaca mediante cambios dietéti-
cos agradables», afirma Christian

_ Helss, autor prlncipal del estudlo
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Un extendndﬂ y falso mito
sobre el gﬂuten y1 E@S lacteos

AGENCIAS

Frente ala extendida creenciade
que el pan o laleche son allmen-

. tos que provocan inflamacién, la

nutricienista Soffa Giaquinta,
asegura que se trata de un mito.

Para esta experta especializa-
da en trastornes de la conducta
alimentaria, no existen produc-
tos que por si mismos favorezcan
la hinchazdn, dela misma forma
que tampaoco se puede hablar de
dieta antiinflamatoria, Segiin ex-
plica, el gluten es una protefna
que se encuentra en-el trigo, la
cebada, el centeno y en sus deri-

vados, mien&as que «los ldcteos
son una fuente de nutrientes sii-
per importantes», que aportan
vitamina D, calcio, y protefnas ;

-«Ni el pan, nilaleche, son in-
flamatorios. Puede ser que a al-
gunas-personas no les sienten
bien, y aunque para quienes pa-
decen patologfas como la celia-
qufa o laintolerancia o alergiaa
lalactosa, sf pueden resultar in-
flamatorios, no hay-éevidencia'
cientffica que avale quelo sean
para la poblacién en general»,-
afirna antes de concluir que du-;

-rante mucho tiempo han sido ba-
se de nuestra alimentacidnn.
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ENTREVISTA NO VISTA

QUIEN. Ha escrito‘De Ja boca a tu salud, participa
en el podcast 3Cémo comes?'y es una delas voces
mds autorizadas para hablar de nummén QUE.

- Gientifica denacimiento, dalasclavessobreel pre-
sentey el peligroso futuro de la alimentacidn.

ANGELA QUINTAS
-QUIMIQA EXPERTA EN NUTRICION
«Laesperanza de
vida bajard por la

mala alimentaciony

Pregunta. ;Qué proble-
mas hay en la alimenta-
cién delosjdvenes? .

Respuesta, Puesseestan
dando patologlasenado-
lescentes que antes vefa-

las etapas mds complica-
das, porquecuandotienes .
nifios controlasmucho lo
quecomen, peroderepen-

: (edeado!escemesempiezanatener

dinero para comprar y la elecclén
nunca es un brécoli, Van al super-
mercadoy compranalimentos ultra-
procesados’y bebidas energéticas.
Esto tiltimo es increfble, nifios tan
pequefiosbeblendobebidasricasen
cafeina y en taurina que 1o son pa-
raellos. Ahf es donde se produce el
sobrepeso y las analfticas alteradas
y con déficit de vitaminas.

ABRAHAM
P, ROMERO

P. 3Por qué los ultrapro-
cesados estdn tan bue-
nos?
R. Porque es muy pnla—
deable, es decir, cuando
telometesenlabocatie-
nesunassensaclonesque
no tienes tomando otro
"tipo de cosas. Son ricos
en grasas, en aztcares,
en sal, en el olor que ya
apetece comerlo... Y lo relaciona-
mosconel momentofiesta, conuna
celebracién. Son muyadictivosy fa-
ciles de consumir y estdn colo-
cados de manera estratégica en el
supermercado.
P.Bstacomidaadictiva, jesunadro-
ga inviatble? -
R. Estamos totalinente engancha-
dosalaziicar, porque cuando hicon-
sumesalgoqueesmuyricoenazi-
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carloqueocurreesquetu pancreas
segregainsulinayahftienesunsu-
bidén. Ytodoloquesube, baja. Hay
gente que se encuentra todo el ra-
to en esa montafia. Y voy a los de-
sayunos. Si ti solo desayunas hi-
diatos de carbono, pan, mermela-

" da,fruta, zumo...Alasdoshorastie-

nes un hambre que te mueres y lo

- que buscas es algo que te subara-

pidamente. Si le metes protelna
aguantards mejor. Yo siempre abo-
go por una dieta en la que se con-
trole la insulina. Cuando controlas

eso ylosniveles de glucosaensan--

gre, te sientes bien en todo el dfa.
P. ;Algunosalimentos deberfan lle-
varavisos, comoeltabaco, deloque
supone para la salud del usuario?
R.Tenemos el NutriScore, pero no

funciona igual. La gente tendria °

que conocer mejor lo que come, al-
gotanimportante como leerlas eti-
quetas, La gente no sabe leerlas.

. Son stiper pequefias, casino sele-

en, perocon algunacosabdsicaser-
virfa. Como saber que cuantos mas'
ingredientestengaunalimentoen
laetiqueta, peor. Si compras unpan
ylo segundo que aparece enlaeti-
quetaesel % de’aziicar, malo.Creo
que se deberia ensefiar en los co-
leglos, 1a comida.es nuestro com-
bustible,

P. $Qué enfermedades provocadas
por la mala alimentacién son las
més peligrosas ahora mismo?
R.Sobretodoladiabetestipoz, ten-
si6n arterial alta.., Es que lo es-
tamos viendo en gente joven. No
podemos mirar hacla otro lado.
P.sCudlhasidoelmayorcambioen
la alimentacion en las dltimas dé-
cadas?

R. Yo creo que cambiar el comprar
en los mercados por comprar todo

ensupermercados.Enelmercadote--

nfascarne, pescado, huevos..Noha-
biaqueleeretiquetas:Sieraunmer-
cado de. proximidad, el frutero, el pes-

cadero o el carnicero te recomenda-
ban,Derepente compramosengran-
des superficies productos enva-

sados en bandejas, no controlamos -
- lacantidad y todo es diferente, Abo-

go por volveralos mercados..’

P. ;Se comfa mejor hace 50 afios?
R.Hay cosas enlas que sf. Miinadre
hacfa lentejas, un plato pequefio
para cada uno, y luego un segundo.
Ahorahacemoslentejasyya, sinpro-
tefna. Perotamblén esverdad queel
trabajo deantes eramds fisico, aho-
ra estamos sentados todo el dfa. Ha
cambiado la manera de comer

- P. 30ué es lo peor de lo que se ha

afiadido a la alimentacién?

«El sobrepeso que

‘velamos en

Estados Unidos
estdllegandon

«Me asustan los
azlicares ocultos. .
Prohibiiia la

bolleria Endustrial»

R.Amilo quemdsmeasustaesaque-
1lo que esté lleno de aziicares ocul-
tos. El problemano es el aziicar que
yo echo al café, sino el oculto en el
pan, por ejemplo, 0 enalgunos cori-
geladogs a los que les ponen azticar
comoconservante. Esoespeligroso.

‘P.0Quédeberiamos prohibir sf o si?

R. Labollerfaindustrial, todolo que
vengaenpaquetes..Habrfaque prohi-
birlo. Me ha pasado de estar con mi
padre en un hospital, ir ala maqui-
nadevendingydecir'squé compro?.
Nohay nada que se puédacoger

P.3Conlomal quecomemospodifa

bajarlaesperanzadevidadelaprd- .

xima generaclén?
R. Estoy convencida. Los adoles-
centes de ahora no estan comien-

do como comfa yo de pequefia, ya

notedigo mls padres, quevivieron
unaposguerray hanpasadoham-

bre.Tenemos que estar atentos por-

que el sobrepeso que vefamos en
Estados Unidos estd empezandoa
llegar aqul.

- P $'Operacién Bildni'?
R.gPorquéno’Operaciénbafiador? .

Esas dietas no tienen sentido.

P. sContar calorias sl 0 no?

R, No, ni de cofia. Nunca,
P.Elalcohol, glo peor?

R. S, perosiun dfate tomasunaco-
pa de vino no se acaba el mundo,

. Bso sl, tampoco hay que decir que

una copaal dla estd bienyno pasa
nada. Eso no.

LA ULTIMA...

sCudleslapregunia més
impertinente que le han

hecho? ;¥ qué respondié? -

Respuesta, Como lamayoriade
la gente me conoce por lavoz,

- porlaradio, suele ser apensaba
queeras masjoveny,

ELRUIDO .
DE LA CALLE
i) RAUL

o i® DELPOZO

Ni contigo
ni sin ti

Las elecciones se celebrardn,
seglin Pedro Sanchez, en 2027,
pero Feljdo no quiere ser
‘atropellado por un adelanto
intempestivo yllamaaun
Congreso, los dfas 5y 6 de julio,a

. 3,264 compromisarios para que, -
- decidan la hoja de ruta para echar

a Sdnchez. El lema serd: «Unidos

- por lo que importa», Puede ganar

con Vox, pero hay un problema
esenclal: las malas relaciones
entre los dos partldos, Uno delos
asuntos que es necesario que
aclaren es silas elecciones vana
dar un Gobierno como propaga

- Sanchez o sl, con su colaboracién

osinella, habrd un Gobierno que
pueda recuperar el consenso y la
geometrfa variable paralograr un
Ejecutivo sin bloqueos. .

El Congreso tendré que aclarar
si el PP quiere una mayoria con
Vox o sl vaa buscar nuevos socios,
Las encuestas les dan mayorfa:
Vox se ha rehecho de las simpatias
de Trumnp y vuelve a crecer, lo cual
darfa una victoria a PP y Vox. El
partido de Abascal proclama que
vaarescatar a Espaiia de Sérichez,
pero, de momento, no tiene
mayorfa para hacerlo. Bnzoz3 el
PP fue el mas votado, pero no
alcanzé la mayorla absoluta con
Vox que ahora sf conseguirfa,
cuando los dos partidos se
machacan, Corno en el poema
atribuide 2 Machado, ni contigo ni
sin ti tlenen sus males remedio.

El partido de Abascal
abandoné cinco Ejecutivos

_‘autonémicos que gobernaban

juntos, y el l{der insiste en que ves .
imposible un pacto mientras se
mantengan los acuerdos del PP
con el PSOE tanto en Espafia
como en Buropa», Le acusa de ser
una falsa oposicion. Uno tira para
elcentroyelotromdsala
derecha, y este acusa a Feijéo de
socialdemdcrata. Lo importante

- paraambos es entenderse a pesar

de las diferencias, aunqueel -
PSOR diga que son lo mismo, Si
no, tendremos otro inflerno.

Vox acusa al PP de abandonar a
los que quieren echar a Sanchez y

“. Peljéo preferirfa un Goblerno de
. centro, La distanciaentre ellos y

el PSOE no és tan grande como
para que los socialistas no
vuelvan adonde solfany
gobiernen. Feijéo y Abascal

" . tienen estrategias contrarfas y

desconfianza personal, a pesar de
la propaganda de Sdnchez. Feijéo
ha intentado distanciarse de Vox
y Abascal traduce el gesto como
un intento de acabar con él.
Abascal critica a su posible soclo

. de Gobierno diciendo que estafaa

los espafioles. gComo vana
gobernar asi?
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LA IMPORTANCIADE
LOS PALIATIVOS: “ES LA
MEDICINA MAS HUMANA”

Desafios La ley que garantizala dignidad delas _
personas en el proceso de morir choca con una realidad
-enla que los cuidados paliativos sélo se ensefian enz3
de las 57 facultades de Medicina que hay en Espafia.
Hace 30 afios que Carlos Ceriteno gjerce esta rama: "El
profesional atiende al paciente, pero el sisterna no”

Por Pilar Pérez Fotografia de Alberto pi Lolll

ara Carlos Centeno, el difunto Pau

8\ Donés es lamejor imagen para

hablar de los cuidados paliativos,

" «Bsa cancién enla que daba gracias
alavida. Esa despedida en mitad de
lanaturaleza junto a su familia...», Bl
cantante de Jarabe de Palo fallecié

i i . enz0zoacausa de un cincer de

colon. «Donés contd cdmo se habia puesto en manos

deun equipo de paliativos y cSmo afronté el final de
suvida, con tranquilidad, en paz. Esaesla mejor
campaifia que hemos tenidon.

Centeno (Valladolid, 1962) lleva mas detres
décadas dedicado a los cuidados paliativos, Desde
hace 20 afios es director de Medicina Paliativa de la
Clfnica Universidad de Navarra y, desde 2012,
combina su actividad asistencial con el trabajo de
investigador principal del Programa ATLANTES del
Instituto Cultura y Socledad de la Universidad de
Navarra (ICS). Transmite entuslasmo, pasidn y pazal
Interlocutor que tlene enfrente mientras detalla los
méds ylos menos de esta especialidad médica—eno
reconocida asf en Espafian-y sobre Ia que pesa una
losa negativa. .

Los cuidados pallativos se asocian a la muerte. «A
eso que llega cuando no hay mdsw. Y s hay mds,

“No chocamos con Ia eutanasia. Al conirario,
- somos profesionales preparados para estar
Jumto al paciente que también decide esto”

reivindlea este médico valllsoletano. uLlega el
momento de la medicina més humana, La que
dignificaala persona, porqueincluso en los peores
momentos hay recursos para afrontar ese dolor, para.
afrontar esta etapa de la mejor forma posible;Es

| de126.000 personas

bueno pensar que en una situacién de tanto deterioro
hay alguien que piensa que la personasigueahly que
merece el mejor traton, reivindica. :

En Bspaiia el acceso a los cuidados Ppaliativos estd
regulado a ravés dela Ley 5/2015 de derechos y
garantfas dela dignidad dela personaen el proceso
de muerte, que establece que todos los ciudadanos
tienen derecho a recibir L
cuidados paliativos
integrales de calidad. Mds

requieren atencidn
paliativa especializada en
Bspafia, pero solo la mitad
lareciben a nivel nacional,
como denuncja la
Soctedad Espafiola de Cuidados Paliativos (Secpal).
«Hay carencias, sfn, lamenta Centeno, aunque de
algin modo justifica que vestamos ante una
especialidad nueva que estd creciendon, Pese a esa
minima defensa no duda en hacer unalista de Jas
barreras que impiden que en nuestro pais, bien
entrado el siglo XX, no hayauna atencién de
cuidados paliativos reconocida y homogénea en
todas Jas comunidades.

. Quizds, para Centeno, antes de abordar los desaflos
udebamos considerar
cambiar el nombren,
:Por qué? «En mi
equipo de
investigaclon trabajan
unaperiodistay una
filéloga que recogen
como se transmiten
i las [deas que giran en
torno alos cuidados paliativos y més all4 del

momento en el que se dan, deberfamos hablar delos -

efectos que provocany. Por eso trae denuevoala
conversaclén al cantante. «A veces urio estd hablando
de cui&adqs pailaﬁyos‘,r el otro estd entendiendo que
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sevaamorlr. Eso nole deja ver que atin estd vivoy
que hay cosas que hay que vivir intensamente hastael
final, como hizo Pau Donés. Nadie piensa que se fue
sufriendo, sino con paz. Nos dejé una leccién de vida.
Esalgo que yo querrfa para miv. E insiste: «Esaesla
mision de Ja especialidady.

Enlaactualidad, Espafia es el tinico pafs europeo,
junto a Greciay algunos paises del este, que aiin no
certifica de algin modo a estos especialistas.
Centeno habla de profesionales «porque aquilo que
importan sen los equipos de personas que los
componen, que no solo hay médicos, también
enfermeros y psicdlogos, e incluso terapeutasy,
Todos se forman ad hoc, pero ninguno est4
reconocido como tal,

De hecho, el Atlas de Cuidados Paliativos en Eurdpa
2025, elaborado por el Observatorio Global
ATLANTES y que setd presentado la préxima semana
en el Congreso Mundial de la Asociacién Europea de

| Cuidados Paliativos (EAPC), muestra.que Espafia ha

incrementado sustancialmente el niimero de
equipos especializados. Este medio ha tenido acceso
al borrador antes de su presentacién en Helsinl y ha
podido verificar que Espaiia alcanzalos 0,96
servicios por cada 100.000 habitantes, situdndose en
la posicion 25 de 53 palses eyropeos, justo enla
media contineptal. :

«Aunque estamos lejos de los niimeros de Austria,
Suecia, Suiza, Holanda o Noruega, que estin

alrededor del dos, que es el ratio recomendado desde |

Ias sociedades clentfficas, este crecimiento es un logro
significativo y merece ser celebradon. El viltimo atlas
recogfa un ratio en Espafia de 0,6 con 260 recursos
especificos. Hoy suman mds de 400. :

El problema es que el anmento no ha sido Jgualen
todos las reglones. Sin embargo, esta progresidn va
acompafiada de un desaffo urgente: la creciente

“heterogeneldad de los servicios. El informe sefiala

quelas comunidades autdnomas aplican criterios
diversos parala inclusldn de pacientes, Ia formacidn
de los profesionales, la composicién y dimensidn de
los equipos o los modelos asistenclales, En Espafiano
existen estdndares nacjonales para definir qué esuna
unidad de cuidados paliativos hospitalaria, un equipo
de atencién domiciliaria o un equipo consultor. En
este contexto, se vuelve necesario avanzar hacia
modelos eficaces de coordinacién y armonizacién «
que garanticen calidady equidad, respetando el
marco descentralizado del sistema sanitario,

Otro obsticulo ya mencionado: Ia formacién delos
profesionales, «La universidad espafiola sigue sin
ensefiar cuidados paliativos de forma generalizaday,
manifiesta Centeno. Aqui nos destaca una curiosidad

“Es positivo que en una situacién de tanto
deterioro haya alguien que cree que la
persona sigue ahi y merece el mejor trato” -

del examen MIR. «Todos los afios se dan entre cuatto
y cinco preguntas sobre la especialidad. Esto es
incongruente, porque no todos los estudiantes h
accedido a esta formacidnn. >
Como recoge el citado documnento, la formacion

resulta el primer pilar para construir la infraestructu- -

raen Ja que se van a sostener los culdados paliativos
como modelo transformador del sisterna sanitario,-
Sin embargo, en Espaiia, uesta disciplina sigue
estando ausente en la mayorfa de los programas
formativosy, insiste este médico. Selo23delass3
facultades de Medicina incluyen una asignatura de
cuidados paliativos. Esta cifra contrasta con palses
tomo Reino Unido, Francia o Paises Bajos, donde
esta ensefianza es obligatoria en todas Ias facultades;
uLatiniversidad espafiola sigue siendo, en parte,
refractaria a esta innovacién necesarjan.

Enplena eleccién MIR, los estudiantes que quieran
optar por esta especialidad, scémo lo hacen?
Centeno aconsejaalos estudiantes que se acercan
con esta cuestion que «primero elijan una rama
médica, no quirdrgica-especifica, que mds se ajuste
asu perfil. Puede ser Medicina de Familia, Medicina

Interna, Oncologia, Geriatrfa... Luego, un mdster en la

£
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| -delas universidades espafiolas ensefia
cuidados paliativos a los futuros médicos,
mientras que en Buropa este dato
aumenta hasta la mitad de las facultades

Brecha enlos medicamentos .En los
paises de Europa Central y del Este, solo el
30% dispone de morfina oral de forma
generalizada frente al 83% en la Occidental
(donde se enmarca Espafia)

Estructuras. En Europa se registran mds
de 7.000 servicios yla tendencia es

| positiva. En Espafiala cifra asciende a 450.
' Los estados can mayores recursos (el doble
que los demds) son Austria, Suiza'y Suecia

Cubrir necesidades. Cada afio, mds de

cuatro millones de personas mueren en s
Buropa (200.000 en Espafia) con sufri-
miento severo relacionado con la salud,

% incluidos més de 100,000 nifios ;

daes que durante todo ese tiempo solo ha
encadenado contratos temporalesy, lamentacon -
pesar Centeno. ; : .

De vuelta al reconocimiento de la especialidad en
nuestro pals, el vallisoletano muestralo que - -
considera el «mapa de 1a vergiienzan, El atlas ofrece
uri mapa visual de lasituacién dela especlalizacién
médica en Europa que dejaaEspafia en evidencia.
«Mientras que todos los pafses de Buropa Occidental
han aprobado procesos oficiales de certificacién de
especialistas en cuidados paliativos, en Espafia esta
vfa sigue sin abrirsen, espeta Centeno. Yle consta,
porque ha sido miembro de Secpal en la diferentes
reuniones con «ministerios de todos los coloresy,
pero nunca han recibido més que tibiezas, «por
decirlo de algiin modo».

Para Centeno el «mapa de la vergilenza» en el que
nuestro pals aparece como una excepcién negativa es
injusto uporque contamos con una trayectorla
profesional y académica consolidadar,

Esta rama de la Medicina no chocaconla |
eutanasia. Centeno no rehuye el debate, al contrario,
1o aftonta con la misma serenidad con la que atiende
asus pacientes. «Aqui no hay una cosa olaotra, es
un falso debate. Aunque sf es un tema de
sensibilidadesy Tan seguro se encuentra de su
argumentaclén que no deja fisuras; «Nosotros, los
médicos especialistas, nos hemos enfrentado, por
supuesto, a casos enlos que la persona ha pedido
morir. Y en esta etapa :amplén son necesarios los
cuidados paliativos, entendidos como la cobertura y
el acompafiamienton. rem

También pone en valor los recursos dela

. especialidad para aquellos que optan por la muerte
digna. «Muchas vecesios profesionales delos
cuidados paliativos nos preparamos y vivimos
experiencias muy intensas que nos hacer seritiles
también para quienes experimentan en un momento
determinado de su enfermedad el deseo de morim.
Centeno asegura que cornprenden la situacién: «Nos

materian. Al final, como reclamia el médico, aes el
profesional el que busca cémo darJa atencién al
paciente, no el sistema. Porque la vespecialidady
llega cuando ese médico o enfermera han ejercido en
serviclos o unidades que losllevan a cabo. «Tengo un
ex alumno que me ha contado que viene aMadrid a
hacer sustituciones en verano en unidades dondelo
necesitann. ;

Esta es la situacion ahora, pero gedémo se formo
‘Centeno? «Tras licenciarme en Valladolid me fuia

' Canadd a formarme al lado de una de la figuras clave

en este campon. Se especializ6 en Oncologla
Radioterdpica en el Hospital Universitario de
Valladolid, donde participé en la puesta en marcha
del primer equipo de cuidados paliativos de Castillay
Leodn. Fug Clinical Research Pellow en la Universidad
de Alberta en Canadi. «Pero no todos se van fuera.
Tengo una compafiera de la carrera [prefiere no dar el
nombre] que lleva también 30 afios ejerciendola
especlalidad en Castillay Ledn. Y 1o que mds rabia me

entrenamos para estar al Jado del pacienten,

Lo que no le gusta es la paradoja que supone estd
ley. «Dela ayuda médica para una muerte dignase
beneficlan unos pocos, pero de los cuidados
paliativos, todos. ;Por qué? Porque por desgracia
todos vamos a pasar procesos de gravedad, como
familiares, como amigos, nos disgusta ver sufrira
otras personas. Y como politicos también deberla
importarles, si buscan el bien de la sociedady, ,
sentencia. Ak



TECNOLOGIA
ESPANOLA PARA
LUCHAR CONTRA LA
DESNUTRICION EN
PAISES POBRES

Cooperacidn. El proyecto
Nut4Health combina innovacién -
tecnolégica y accion comunitaria
para hacer frente a un problema
que mata a 8.500 nifios cada dia

PorC. G. Lucio

ada dia, mueren en el mundo alrededor de
8500 nifios por culpa dela desnutricidn,
~ un problema con muiltiples aristas en el
- queno solo confluyenTa carencia de
‘| alimentos y recursos, sino también la falta
deacceso a centos sanitarios,
tratamientos, infraestructuras o sistemas de asistencia,

Lapiatafonnaesgaﬁolaﬂumﬂea]_ﬂl quiere hacer
frente a este importante desafio mediante una
estrategia que combina Ja tecnologfa con laaceidn
comunitaria. Eimodelo de intervencién, unainiciativa
de SIG4Change, se ha probada con éxito en varios
proyectos pilotos en Guatemalay Mauritania,

«fctualmente, muchos casos de malnutricién se
identifican muy tarde, cuando Jos cuadros yason muy
severos y hay complicacionesy, explica José Segovia,
responsable de 8IC4Change en Maurltania, quien aclara
queincluso enlos casosen los queen lazona hay
desplegado un sistena basado en agentes comunitarios
parallevaracabo tareas de prevencién, identi ficacion y
abordaje, la estrategia falla por falta de herramientas,
incentivos y unaausencia de sisternas de informacion
eficiente. WDesde que un dato se recoge sobre el terieno
hastaque llega a hivel central pueden pasar tres meses,
lamenta, .-

Para paliar estos déficits, Nut4Health ha desarroflado
unmodelo deintervencién que, en primer lugar, busca

- |SALUD.

lograr diagnésticos tempranos. A través de unaapp
mévil, selncentiva alos agentes comunitarios para
buscar activamente casos de desnutricién enestadios
tempranos, antes de que presenten complicaciones
severas, sefiala Segovia. Wt

Una vezidentificado el caso, se poneen marchaun
tratamiento guiado, adaptado al momento del
desarrollo y «construida sobre la base comunitaria, Io.
quefavorece elarraigon,

Seimplementa tamblén un sisterna telemdtico, a
través de SMS, con consejos que ha demostrado sermuy
efectivo y cuyo coste para el Programa es muy bajo, «de
entre cinco y sefs ewros por tres afios de acompafiamien-
toaunafamilia, con una frecuencla de dos mensajes por
sernana, Todos los datos se recogen en tiemparealenla
plataforma, lo que permite tomar decisiones para
gestionar de forma inmediata cualguler problema,
sefiala Segovia, qulen subraya que todo el sistema estd
construido sobre un modelo de tecnologia biockehain
que garantiza «la trazabilidad en el uso de los fondosy
lainmutabilidad delos datos recopiladosn,

Asl, por ejemplo, cuando un agente comunitario que
busca activamente casos de desnutricién en estadios
ternpranos identifica un nifio afectado, el sisterna
automdticamente geolocaliza el recurso de tratamiento
mis cercano, Solo cuando el nifie entra en el centro de
tratarniento y su cuadro se verifica se generala orden de
pagodelincentivo econdmico para el agente. «Todos
€slos casos se visuallzan por el administrador para
planificar cémo hacerfrente a la situacién y disponer de
los medios humanosy técnicos Pparaacabar con ellan,
sefiala Segovia.

Tras un primer proyecto en Guatemala, el modelo se
estd implantando también en dreas de Mauritania desde
2021, donde Segovia se encuentra actualmente
trabajando sobre elterreno, .

«Hay desnutricién entodo el pafs, perolasituacién de
vulnerabilidad es especialmente preocupanteen -
pablaciones aisladas del interior, donde hayuna gran
falta de accesoa infraestructuras ¥ solo el 5% del suelo
esarabley, sefiala. También hay graves problemas de
malnutricidn en distintos campos de refugiados, donde
llegan afectados por la guerraen Mali, En asentarnientos
informales fuera de los campos, las tasas de
desnutricion aguda severa estdn entre el 12%y el 16%,
afiade Segovia. En ese contexto, el modelo ha
demostrado la capacidad para aumentar Ja coberturay
reducir los casos de malnutricién aguda severa, porque
el problema se detecta antes,
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ENFERMERA SATURADA

VIRULERGIA, EL DOBLE
PROBLEMA QUE LLENA
LOS CENTROS DE SALUD

Trastornos respiratorios. sgTengo alergia
o resfriado? ;Puede ser Covid en esta

 época? Ala tradicional y comtin

reaccion a los pdlenes primaverales
se suman los efectos de algunos virus -

a primavera esta
siendo especialmente
duraparalos
alérglcos, conuna
exploslén de niveles de polen
que hallevadoa encenderlas
alertas en mds de media

-Espafia. Y, por si fuese poco,

este afio contamos con un

" Invitado sorpresa: los virus del

resfriado, Una familia
numerosa compuesta por
rinovirus, adenovirusy
coronavirus que, junto con las
alerglas respiratorias, estd
complicando nuesiro diaa dfa
yllenandolos centros de
salud. ’
2Quéeslavirulergia?

Bs un término empleado para
referimos a quienes estdn
sufriendo al mismo tiempo
dos problemas respiratorios:
la cldsica alergia de todas las
primaveras y, ademds, un
buen resfriado, Esta
coexistencia de patologfas
provocard un aumento del
niimero de sintomas y de su
intensidad, ademds de que
puedahacernos dudar de silo
que estamos sufriendoesla
alergia de siempre o una
infeccidn respiratoria.
Sintomas de alergla

- Es comiin sufrir sintomas

aculares, como sensaclén de
cuerpo extrafio, lagrimeo e
ftritacion ocular. También es

frecuente padecer estornudos

persistentes, picory moqueo
acuoso constante. Puede
aparecer tos, pero de forma
puntual y no persistente, El
malestar general que provoca
laalergia esleve y en ningiin
caso tendremnos fiebre.
Sintomas del resfriado-
Elresiriade comiin puede
estar causado por una gran
famnilia de virus compuesta
principalmente por distintos
rinovirus, adenovirus y
coronavirus, En el caso del
resfriado comdn no suele -
haber sintomas oculares.

Al contrario que enla alergla,
losestornudospueden
aparecer de formaocasfonal,y . .
sitendremos abundante
morco. Su consistencla,
ademds, es mis densay no
Eotea.como si fuese agua.

El picor de garganta yla tos
son sintomas cldsicos del
resfriado, que persistiran
durante varios dfas, El
malestar general es moderado
y puede aparecer fiebre los
primeros dfas.

AEs grave padecerla?

La suma de sintomas puede
afectar especialmentea”
Personas con un sisterna
inmune debilitado, ancianas,
nifios o adultos con patologlas
crénicas, Bs importante estar
vigilante y en caso de
empeoramiento, acudiraun
centro médico. |
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SORIA

FLORIORTEGA

REQUENA

GERENTE DE AMBULANCIAS SORIA. La empresa estd de
cumpleaiios, 30, ylo hace movilizando a més de200 pacientes
diarios, deniro y fuera dela provincia, conotros tantos profesionales _

«Tenemos una sanidad como
nunca pero siempre se pide mas»

MILAGROS HERVADA S0RIA
Nuevas AmbulanciasSoraestdde ce-
lebracidn, Esteafio soplagovelasylo
hace movilizando a mas de 200 pa-
cientesdiarios,dentioy fueradelapro-
vincia, paraacercarlesalasanidad que

necesitan,Flori OrtegaRequenafuela N

fundadora en 1995 y desde entonces
seha hecho cargo delas concesiones
con el Sacyl Yava por la séptima (un
contrato de seis afios, renovado hace
uno y medio). Destaca la importante

innovacién de los vehiculos, algunos

auténticosquiréfanosméviles;ylafia-
bilidad de un servicio que avalanzoo
trabajadores en Soria. Asume las
quejas, al tiempo que afirma, «tene-
mosunasanidad comonohemos te-
nidonunca, perosiempresepldemdsy,
AseguraqueconlaradioterapiaenSo-
ria, hardn bastantes serviclos menos,
peto habrd otvos.
Pregunta.;Cémohacambiadoelser-
vicio en estos 30 afios de vidade Am-
bulancias Soria?
Respuesta.Muchisimo. Antesocurria
algoyelprimercochequepasabapor
lapuertaoelveciniocoglaalafectado,
ahorahay tantasarnbulancias, tan cer-
ca, con Ja segurldad yla comodidad,
que es mucho mds efectivo, En 1995
tenfamos 17 ambulancias, con Ias de
reserva incluidas, y éramos 17 perso-
nas. Entonces no habfa soportes, s6-
lounaUVl mévily16ambulancias,de
lascualesdoserandereserva, yelres-
to era para todo, Después de 25 afios
seempezaron aintroducirlos sopor-
tes, primero la unidad medicalizada,
que estaba en Almaz4n porlanoche
yporeldfaen Soria, y posterlormen-
te sefueron introduciendo mds vehi-
culos. Ahoratenemos 55 parael Sacyl.
Lainversldn esunaverdadera barba-
ridad. UnaUVI mdvil puede costar,con
elaparataje y todo incluido, en tormo
alosi50.000€euros, Notienenadaque
ver con lo de antes, ahora llevamos
mini hospitales. Alo que hay que su-
marel petsonal. Los médicosyenfer-
meros para los servicios interhospi-
talarios son contratados por Ambu-
lanclas Soria para fa UV], para hacer
cateterisinps o parapacientesquetie-
nen que trasladarse a Burgos, Valla-
dolid o cualquier otro sitio y requie-
ren de personal sanitario, y pueden
hacer una media-de dos o tres al dia.
Enlaunidad medicalizadalos médi-
cos son del Sacyly enlas de soporie,
si necesitan médico, van los del cen-
tro de salud.

P 30s encontris con dificultades pa-
racontratar al perspnal médico?

R. Ahora tenemos una buena planti-
1la,perosiescomplicade. Tenemoscin-
cofijosyotralistade médicosy enfer-
merosquehacen guardiassueltas, que
compaginan con el Sacyl,

P.;Cémovaaafectarlanueva unidad
de radioterapiz, cuando se pongaen
marcha?

R. Sino se va a Burgos se reducir el
nimero de viajes hasta allf, Se hardn
bastantes servicios menos, pera ha-
bréotros, seguro,Unosdiasmasyotros
menos, Nosotros hacemos servicios
pararadioterapia, quimioterapia, con-
sultas, urgencias..todotipoybajode-
manda. Hacemos muchahemodidli-
sls, quimioterapia, y a veces tenemos

queiraMadridoBurgosacentroscon-

certadospor Sacyl pararebajar laslis-
tasde espera. Ahorahay un servicioa
Madyid para 110 pacientes de traumsa,

quepodemosllavaravariosaldfa,una.

mediade tres diarios, yluegootravez
ala primera consulta. Todo es a de-
manda,

- P. 4C6émo se trabaja en una provincia

tan extensay tan envejecida?

R.Conmuchasambulancias, muybue-
nos profesionales y mucho fmpetu.
Haysuficientesambulanclasparalle-
varlo a cabo. Tenemos una plantilla
mediadezootrabajadoresenestemo-
mentoyatendemosamuchfsimospa-
clentes, mas de zoo diarios, que pue-
deniren servicios colectivos e indivi-
duales,deurgencias, consultas,etc.Se
haceconunas45ambulanciasdiarias,

Lo més habitual es que hagamos ac-
tividad programada, para tratamien-
tosderadioterapia, quimioterapia, con-
sultas externas, rehabilitaciones, In-
terhospitalarios..

P. $Cudles son los destinos mds fre-
cuentes?

R.ABurgos, Valladolid, Salamanca, Lo-
grofio, Madrid, Zaragoza, Barcelona
incluso,dependedel tratamiento, ylle-
vamosal pacientealaconsultaquese
nos indica. Por ejemplo, a Barcelona
seacudesobretodo paracorisultasof-
talmolégicas y pruebas especiales.
DondemésvamosesaBurgosporque
es el hospital de referencia, basi-
camente a tratamientos de radlotera-

pia,también paracateterismos, Delto-,

tal de interprovinciales, Burgos supo-
ne un 85%, aunque también hay mu-
chos viajes aValladolid y a Salaman-
ca, a esta dltima para temas
inmunoldgicos, oncoldgicos, Es cier-
to que antes se ibamds a Valladolidy
ahora esmds a Burgos.

P. ¢En qué porcentaje se reparten los
serviciosinterprovincialesy dentrode
Soria?’ ; '

" R.Elporcentaje delaprovincla, delos

pacientesquetraemosalacapital, pue-
deserel 60%. Seis decadadiez viajes
loshacemosdentrodelaprovincia. So-

MARIOTEJEDOR

bre todo parahemodidllsis, consultas
externas; rehabilitaciones, y también
oncologfa porquelaquimloterapiase
daen Soria. ) :
P.Trabajan con un material muy deli-
cado, que sonlos pacientes,
R.Totalmente. Esuna actividad muy

. sensible.Yenfuncién del serviciova

un personal u otro, Hay algunos en
losquevancinco personas porquere-
qulere de médico, enfermero, técni-
co, conductor..y hay otros enlos que
vauna sola persona como es el caso
deltransportecolectivo.Otrosque ne-
cesitan de conductor y técnico. Enel
casodelas urgencias, comominimo,
van conductory técnico, y se pueden
sumar médico y enfermera, en fun-
cién delo que se necesite. Eso se co-
ordinatododesdeel centrodeurgen-
cias y emergencias del 112, en Valla-
dolid. Ellos demandan el servicio y
qudse requiere, si es unsoporte vital
avanzado, sisoportevital basico, sies
laUME (unidadmedicalizadadeemer-
gencias)... A partir de ahf se llama a
los téenicos y ellos deciden qué tipo
deambulancja tiene que ir inmedia-
tamente. - 2

P.:Con qué tiempos de respuestas?
R.Enunminutoymedio o dosminu-
tos. Hay una ambulancia de soporte

vital basicoencadacentrodesalud,y

en Soria hay dos de ese tipo, ademds
de Ia de soporte vital avanzado y la
UME, poresosehacemuyrapido.Siem-
pre seutilizalaquemds cercaesté del

-pacienteen esemomento.

P.;Quéeslomdscomplicadoparages-
tionarlas emergencias? Lo
R.Complicadoyanonosparecenada,
estamos acostumbrados y traba-
jamos con profesionales. Hemosnor-
‘mallzado, Yo recuierdo que de peque-
fiaofaunaambulanciay mesallaala
calleaver qué pasaba, pero ahoraes-
tdnormalizado. Fuecomplicadalaépo-
cacovid, pero el dlaadfano,

P.3Qué ensefianzas dejé el covid?
R.Loquedescubrimosesqueenmo- .
mentos diffciles absolutamente todo
elmundo est4 adisposlcién. Lasam-

«Burgos supone
un 85% de viajes,
después Valladolid

y Salamanca»

«Con radioterapia
se haran bastantes
servicios menos,
pero habri otros»

ﬂ‘ras el accidente
de Golmayo y una

. pandemia yano

nos asustamos»

bulanclaséramoslasquerecoglamos
todo, nonos podfamos permitirel lu-

- jo de ponernos enfermos ni de asus-

tarnos. Tenfamos esa responsabi-
lidad. Fue muy muy duro pero ahfes-
tuvimos.

P. Disponen de un departamento de
[1+D+i para desarrollar nuevas tecno-
logfaspropias, envirtud delasnecesi-
dades del cliente.

R. Nosotros somos un grupo de em-
presas y uria de ellas se dedica a eso. -
Estamossiempreintentandoinnovar
estaraldfayunificarcriteriosentreto-
dos, aprovechar sinergias. Estamos
implantadosen Cuenca, conunos400
trabajadores,yahoraacabamosdefir-
mar un contrato en Barcelona Norte,
Empezamosconi7trabajadoresyhoy
probablementeseaunadelasempre-
sas masgrandes de Soria, todoloque
hacemosenotrascomunidadesfiscal-
mente estd aqul, A partir de enero ya
estaremos trabajando en Catalufia y
serernos en torno a los 2100 trabaja-
dores. )
P.ApartedelaconcesiénconSacyltam-
bién ofrecen otros servicios privados.
R.Tenemosseisambulanciasparaser-
viclosprivados. Hacemosmuchiospre-
ventivos, sobre todo de deporte y de
actividad taurina. Contamos con tres
enfermerlas mdviles, como quirdfa-
nosconruedas, paraesetipodeeven-
tos. i .
P.3En San Juan, cémose affontan las
fiestas?
R.Llevamosurfaenfermeramévilde
asistenciasanitaria, como unquiréfa-
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no,ademds deuna UVImévilyun
soporte vital béstco. EnLaSacate-
nemos dos quirdfanos, que cede-
mosaCruzRoja, porqueeseeven-
tolohacen ellos. Nosotros nos en-
cargamos de los festejos taurinos
que Henenlugar enlaplaza de to-
ros. Y ya estamos acostumbrados,
TIONOS PONEmos Nerviosos yapor
nada Despuésdelaccidentedel au-
tobiis en Golmayo, enel afio 2000,
yunapandemiayanonosasusta-
mos. Lo que da es tristeza, si ocu-
e algo, perolo affontamos, tene-
mosmuybuenosprofesionales. Es-
toesmuyvocacionalylodantodo
enelservicloparaquesalgalome-
jorposible.
P.Nosonajenosalasquejasdelos
pacientes,enunaprovinciatanex-
tensa conlos tiempos de esperay
los largosrecorridos,

R. Si fuviésernos una ambulancia
por cada habitante no habria nin-
gunaqueja. Tenemostodo anues-
iza disposicién y una sanidad co-
mo no hemos tenido nunca; pero
siempre se pide mds. No somos
conscientes de lo que cuesta una
ambulancia, una quimioterapia o
una consulta cardioldgica... Creo
queestamosabusandomuchode
los recursos que se nos ofrecen. Si
vasaunaconsultaytieneslaposi-
bilidad de ir en una ambulancia,
donde no pagas combustible, na-
dietetienequeacompafiag porque
Vayas con tres personas masyate
estdsquejando..Sienvezdeszam-
bulandiascontratados tuviéramos
el doble, seguirfan las quejas.
P.zSenotaunaumenta de los ser-
vicios programados? .

R. Sl sisenota Enunaciudad pe-
quefia donde los pacientes no au-
mentan tanto se evidencia un in-
cremento bastante notable, sobre
todolos dos\ltimosafios.Laprin-

cipalrazon, que esgratuito.Esuna

provindamuy envejecidayhaymu-
chascarenclas, -
P.Elhecho dequenoexistanenSo-
ria determinadas especialidades
obligaalos pacientes asalir fuera.
Ri Bueno, en Soria tenemos mu-
chasespecialldades, médsdelasque
Ia gente piensa, pero hay pruebas
muy especificas y especiales que
“hay que hacerlas fuera, y para eso
estd el ttansporte sanitario. Yo he
“tenido una enfermedad durante
. variosafiosyestoyencantadacon
laatencidn que he recibido €n So-
ria, y me han atendido exclusiva-
menteaqul,aexcepcién dealguna
prueba especifica en Salamanca.
Tenfa posibilidad de ir a Albacete,
de donde procedo, pero elegi que-
darmeenSoria.Creoquedebemos
_ ensalzarmdslosesfuerzos que se
estdn haciendo en Soria en lugar
detanta critica.
P. ;Cémo es 1a formacién del per-
sonal deambulancia?

R. Nuestros téenicos lo son todos

enemergenciassanitarias yen trans-
porte sanitario. Pueden formarse
-enun instituto de Formacién Pro-
fesional, durante dos afios. Hubo
unmomento en que tuvimos difi-
cultades para encontrar personal
yrecurrimosagente defuerapero
preferimos, 16gicamiente, contra-
taraquien se formaaqui. .

listas Suspend@n sus

elecciones por falta de candidatos

: JOSE SOSA soriA
Laseccién Sorla'del Colegio de Eco-

" nomistas de Madrid ha suspendi-

doelproceso elecotral abiertoa fi-
nales de abrily que debfa resolver-
se a principios de junio. Bl meo-
tivo, seglin explicd su presidenta,
Mercedes Cirla, es que no selogra-
ron cubrir los 11 puestos necesa-
rios para conformar la nueva Jun-
ta de Gobierno: Ciria, que lidera-
ba esa listaabierta, lamentd el con-
tratiempo y espera que en préxi-
mas fechas pueda cerrarse una
candidatura completa y renovar
los 6rganos de gobierno de la en-
tldad

| | proceso deabrio eIpasado 25

deabrll conla convocatoria de elec-
ciones ala Junta de Gobierno. Se-
gtin lo establecido por los estatu-
tos las candidaturas debfan estar
formadas por udiez o mds electo-
res» v el plazo de presentacion de
laslistas finalizaba el pasado g de
mayo. Las elecciones quedaban fi-
jadas para el 6 de junio. '
Lapresidenta e impulsorade la
seccldn Soria del Colegio de Eco-
nomistasde Madrid, Mercedes CI-
ria, explicé que Ia falta de candi-
datos para completar al menosuna
candidaturaha obligadoasuspen-
der el procedimiento. La respon- .

. sable de la seccién indicd que la

decisidnse tomayaqueen casode
no poder completar larenovaclén
de los drganos de Goblerno de Ja
entidad la seccion podria desapa- |
recer. En este sentido, recordé el
wesfuerzonrealizado desde Sorja
parapoder contar con seccién pro-
pia a diferencia de otras capitales

de provincia que quedan integra-
das por completo en el Colegio de -

Madrid.
En principlo, Cira optabaalare-
eleccién trasla peticion de sus pro-

pios compafieros. Lapresidentali-

deraba unalista vabiertas enlaque
se pretendié aunar una candida-
tura de consenso gue mantuviera

HI proceso obligaba a tener 1l personas para cubrir las plazas de la Junta de Gobierno

La ciipula de la seccidn Soria del Colegio de Economistas en un aclo en la Universidad. MARIO TEJEDOR

La seccidon de

Soria cuenta

ahora conunos 35
colegiados

La falta del 6rgano
de Gobierno
podria suponer st
desaparicién

activala seccidn de Sorla. Sin em-

bargo, por diferentes cuestiones
no ha sido posible completar una
candidatura porlo que habiarles-
go de que no se pudiera comple-
tar el procesa de renovacion, Ciria
recordd que ahora mismo la see-

clén de Soria cuenta con 35 cole-
giados y que era necesario com-
pletar unalista conn personas.
Tras la suspeniién del proceso
ahora se abre un tiempo en el que
desde]a direccion dela seccién se
buscard lograr los apoyos necesa-

- rios para conformar una candida-

tura completa, El objetive no es
otroquerenocvar las estructuras in-

‘ternas de la seccidn y poder man-

tener la actividad y establecer las
bases para que continiie su creci-
miento.

Laseccidn de Soria se cred a fi-
nales del afio 2019 dependiente del
Colegio de Economistas de Ma-
drid. Tal y como estd explicado, la
seccion consta ahora mismo con
unos 35 componentes,

La nueva seccién Soria del Co-
legio surgid por la necesidad de

afianzarlared de economistas pro-
fesionales, para asf defender los
intereses del colectivo, no golamen-
te de manera genérlca en un gran

colectivo, sino adecuando la orga-

nizacién al &mbito y problemdti-
ca de nuestra provincia.

A través de la nueva seccidn se
buscaba facilitar el acercamiento -
de actividades, jornadas y ponen-
clasdeinterés paralos profesiona-
les delaeconomia de nuestra pro-
vincia, segin se informd en el mo-
mento de la creacién de la en-

- tidad, «La constitucién de una sec-

cién, permite mantenerlas ventajas
delapertenecfa al Colegio de Ma-
drid, mejorando el servicio a los
colegiados de la provinclay faclli- -
tando el acercamiento a nuevos in-
teresados en la colegiacions, des- X
tacaban.
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La clave de la

respuesta a los sonidos

In\lestlgadores del INCYL descubren un mecanismo clave acerca de
cémo cerebro detecta los sonidos inesperados que podria abrir la
puerta a futuros tratamientos para el Alzheimer. Por Maria Bausela

n su dia a dia el ser hu-

mano estd rodeado de

multitud de informacién

sensorial, sin embargo,
no todd es percibida de igual ma-
nera, Distinguir lo relevante de lo
irvelevante en toda esta informa-
cién es una de las principales
misiones del cerebro para garan-
tizar el bienestar del individuo.
Una de las teorfas mds influyen-
tes de [a neurociencia moderna
es la codificacion -predictiva
que plantea que el cerebro no
espera pasivamente la informa-
cion del entorno, sino que cons-
truye constantemente modelos
internos para anticipar lo que va
a ocurriy, | .

De esta manera, cuando algo
no encaja, como es ¢l caso cuan-
do se da un sonido repentino en
un entorno franquilo, el cerebro
lo identifica como importante
y genera una respuesta mds
intensa. Este tipo de respuesta,
conocida como potencial de dis-
paridad, se encuentra alterado
en trastornos como la esquizofre-
nia, la psicosis o la enfermedad
de Alzheimer, lo que convierte
su estudio en una puerta de en-
‘trada crucial para futuros trata-

" mientos.
. Partiendo de esta premisa, in-
vestigadores del Instituto de Neu-
rociencias de Castilla y Lebn
(INCYL).de la Universidad de Sa-
lamanca han realizado un pro-
yecto con el que han descubierto
un mecanismo clave que redefine
como el cerebro detecta y ampli-

fica las respuestas ante estos so-
nidos inesperados. Manuel San-

chez Malmierca, catedratico del-

Area de Histologfa y miembro del
Departamento de Biologia Celu-
lar y Patologia de la USAL, lidera
este estudio con su Unidad de
Excelencia iBRAINS-INCyLy la
participacion del investigador
Adam Hockley, contratado en el

marco del programa europeo

USALAEXCELLENCE (Marie
Sldodowska-Curie), y de la inves-
tigadora predoctoral Laura H.
Bohérquez, que realiza su tesis
en el Programa de Doctorado en
Neurociencias de la Universidad
de Salamanca.

Juntos han llevado a cabo sus
experimentos en ratas, midiendo
la actividad neuronal de la corte-
za auditiva. A través de técnicas
de optogenética, una herramien-
ta que permite activar o desacti-
var neuronas mediante luz, pu-
dieron ‘apagar’ de forma contro-
lada las sefiales procedentes de la
corteza prefrontal medial, el drea
encargada de generar las predic-
ciones.

Los resultados obtenidos fue-
ron contundentes, ya que al inte-
rrumpir esas sefales, las respues-
tas a los sonidos inesperados en
la corteza auditiva disminuyeron
notablemente, pero no se vieron
afectadas las respuestas a esti-
mulos predecibles o aleatorios,
Esto confirma que el cerebro
téansmite activamente prediccio-
nes entre distintas regiones, au-
mentando asi la sensibilidad ante

lo imprevisto. Este hallazgo tiene
«implicaciones prometedoras pa-

-ra el tratamiento de enfermeda-

des neuropsiquidtricas y neuro-
degenerativas como la esquizo-
frenia o el Alzheimern, explica
Sénchez Malmierca,

«He trabajado toda la vida en
el sisterna nervioso auditivo, in-
vestigando cémo el cerebro codi-
fica los sonidos, y en los tltimos
aios me he ido dirigiendo mis
en la direccién de neurociencia
cognitiva para entender las bases
neuronales del procesamiento
auditivo y, como te digo, cémo es-
to estd alterado a nivel neuronal
en determinadas patologias como
viendo que hay alteraciones
en distintas patologias, como la
esquizofrenia, el Alzheimer y
el autismo. Hay una relacién, que
no sabemos si es causal o no,
entre la pérd:da auditiva y los
trastornos auditivos, y de estas
patologias. Por ejemplo, en autis-
mo, pues también se ha visto
que durante el neurodesarrollo
da lugar a que haya alteraciones

. en el lenguaje y eso, pues en par-

te también esté relacionado con
las alteraciones en la comunica-
ciénm,

La misién del INCYL es desa-
rrollar investigacién-de alta cali-
dad en neurociencias con el obje-
tivo de comprender la funcién
normal del cerebro y entender los
mecanismos que subyacen a dife-
rentes enfermedades neurologi-

~cas y psiquiétricas. Es en este

marco que nace el proyecto expe-

Manuel Sénciwz, catedréﬂcu de Hlsmlogfa de la IISAL EHRIOUE
" CARRASCAL

rimental que han desarrollado en
modelos animales.
«El cerebro est4 permanente-

mente haciendo predicciones de .

lo que va a pasar en el futuro,
de manera que esas predicciones

. se comparan con los impulsos

que recibimos del exterior, y hay .

OPINIGN

No es magia, es método

OSCAR MENA APARICIO

He visto en la red un video interesante, en
el que una muchacha proponfaa unaIA
coma destruiria las mentes de los jovenes
sin que ellos se sintiesen manipulados. La
respuesta es interesante, aunque hubiese
bastado con darse un paseo por obras co-
mo 1984 o Un mundo feliz, Ahf se explica
todo con perfeccién absoluta, no hace fal-
ta recurrir a la JA. Hagamos un breve re-
* corrido por estas obras.

Todo empieza con un gesto sencillo: en-
treténer, No controlar, no prohibir, no im-
poner, Solo entretener. Porque cuando un

cerebro €sté entretenido, no hace pregun-
tas.’Y si ademés el entretenimiento es
constante, frenético, inagotable, el pensa-
miento queda reducido a una cosa moles-
ta que interrumpe el sgroll,

Luego hay que simplificar. Pero no las
cosas complicadas, no. Lo que conviene

" simplificar es el lenguaje. Que parezca

moderno, 4gil, funcional. Si puede reducir-

se todo a emojis, mejor. Un pensamiento

complejo puede esconder una duda, y una
duda es un riesgo. En cambio, un “literal-
mente muero” o un “yoLO" son perfecta-

mente seguros: no comprometen a nadie
con nada.

La educacion, por supuesto, debe colabo- -

rar. Y lo hace encantada, Ya no hace falta
leer a los clasicos; total, estdn en YouTube
explicados por alguien disfrazado de roma-
no. Lo importante es estar preparados pa-
ra la vida real: con habilidades blandas, re-
siliencia emocional y la capacidad de usar
Excel sin desmayarse. Que nadie piense
que est4 ahi para ¢ambiar el mundo; que se
conformen con entender un CRM.

Y mientras todo eso ocurre, se introduce
el toque maestro: el espejismo de la liber-
tad, Haz que ctean que pueden elegir, que
cada clic es,una decisi6n soberana, Que

ellos deciden qué consumir, qué pensar, .

qué ignorar. Pero claro, los algoritmos ya lo
decidieron por ellos hace tres pantallas.
La joya de la corona llega al final: que
desconfien del pensamiento critico. No ha-
ce falta atacarlo directamente, Solo hay
que etiquetarlo como "densidad innecesa-
ria”, como algo de sefiores mayores, como

una pérdida de tiempo frente a la inmedia-
tez de lo viral, Pensar es pesado. Opinar
rapido y fuerte es tendencia, Que nada
pueda cuestionarse sin ofender, esto es pu-
ra magia. La correccién politica mal enten-
dida no educa en el respeto, sino en ‘el
miedo a disentin

Y ahi lo tienes. Una generacién desar-

* mada, agradecida, convencida de que es

més libre y lista que ninguna ofra anterior.
Con acceso a toda la informacién del mun-

“do, pero sin ganas de buscar nada. Con

voz propia, pero sin ideas proplas. Con rail
formas de eéxpresarse, pero sin nada que
decir.

No es magia. Es método. Y para que
conste en acta, estoy hablando de dos li-
bros, lo dije al principio. i

Llegados a este punto; me asalta lamis-
ma duda que cantaba Remedios Amaya,
4Quién maneja mi barca?. .

Oscar Mena Aparicio es CMO en General Dri-

* ver Motor.
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una especie de refinamiento
de ese procesamiento. Lo querfa-
mos estudiar es los mécanismos
que gobleman la’ codlf:caclén

W SOSTAEETAT i s

predlchvan.

«Si miras por la ventana y ves
que esta nublado tienes dos op-
ciones: va a [lover o no va allo-

T

INNOVADORES 3.

ST TR A YA

«Hemos 'Vlsto que hay neuronas que se ceniran en
detectar cuando algo carbia en el ambiente sonoro»

Manuel Sdnchez Malmierca, cate-

dratico del Area de Histologiny - |

migmbro del Departamento de
Biologfa Celular y Patologia de la

" USALrelata que fue en investiga-

ciones anteriores cuando vieron
«que habia neuronas que cuando
se estimulaban con un sonido re-
pelitivo dejaba de tener actividad,
algo diferente a lo que esperaban
_ porque de forma general si s esti-
mula una neurcna esta descarga
" impulsos nerviosos.

«Estas neuronas tenian lo que
denominamos un proceso de
adaptacion funcional, y dejaban
de responder a los estimulos, pero
si ese estimulo lo cambidbamos
por uno nueve, la neurona volvia a
tener actividad, Asf{ descubrimos
que hay algunas neuronas que es-

tAn interesadas en detectar lano- .

vedad, es decir, cuando algo cam-

ver. Haces una prediceién de
lo que va a ocurrir en funcién
de lo que ti1 defectas, reaccionas
ante el medio y anticipas lo
que puede pasar y puedes acertar
o fallar, Ese procesamiento es
un mecanismo que se lleva a cabo
en las dreas del cerebro de proce-
samiento mas altas, como pue-
den ser la corteza prefrontal, que
es la parte ejecutiva de nuestro
cerebro, Luego tenemos &reas co-

‘4 . mo el sistema auditivo donde se

recibe la informacién, y hay una
comunicacién entre la corteza
prefrontal y estas dreas inferio-
res», Es en esta comunicacidn
donde encuentran su objeto de
estudio, ;

Para estudiarlo a nivel experi-
mental en el laboratorio lo que
hacen es que 'inactivan’ selectiva-
mente la corfeza prefrontal y so-
meten a los animales a una serie

bia en el ambiente sonorop,

El conocer estos mecanismos
bésicos de funcionamiento de una
parte cerebral, del sistema auditi-
vo en conereto, «siempre ayuda a
avanzar, Digamos que nuestro tra-
bajo principal es el haber construi-
do esa estructura con la que se

puede avanzary sustenta la inves-

tigacién futura. ES un elemento
bésico en la cadena del desarrollo

* del conocimiento del ssstema ner-

vioson,

Estos resultados son fruto de 30
anos de investigacion, pero espe-
cialmente de los 1iltimos 15 afios,
periodo en el que empezaron a de-
sarrollar,estudios de la codifica-
cién predictiva y la adaptacién
neurcnal. «Ahora hay técnicas-
muy buenas, come la orfogenética
que hemos empleado en el estu-
dio. Esta permite manipular los

de estimulos en condiciones nor-
males para ver cdmo responde-
rian las neuronas.

«Estudiamos las respuestas de
estas neuronas en nicleos infe-
riores, en una condicién intacta,
y asi vemos la influencia directa
de estas dreas supexiores en las
4reas inferioresn.

Con esta metodologfa han po-

dido demostrar empiricamente’

que la corteza prefrontal real-
mente estd generando fas predic-
ciones que impone sobre ‘las
4reas de inferiores, y cuando esta
se desactiva esas predicciones de-
saparecen, Esto reafirma la teoria
de la codificacién predictiva, y
abre nuevas perspectivas para
poder tratar aquellas patologias
en las que este sisterna esta dafia-
do, algo en lo que les gustaria po-
der trabajar en el futuro proban-
do diferentes tratamientos farma-

sisternas neuraua]es entempo re-
al e inactivarlos, Antes, una mane-
ra de estudiar I funcién cerebral
de algunos era hacer lesiones de la
corteza prefrontal, pero estas pro-
ducen un trauma por lo que tienes
que quitar una regién del cerebro
que no serecuperay,

Porel contrario, «conla ortege—
nética lo que hacemos es quesele
ponen unas proteinas enlas neu-
ronas que son-sensibles a la liz,
entonces cuando le ponemos luz

-tle un color o de oo activamos o
-desactivamos la neurona. Eso ocu-

e en tiempo real, es como apagar
y encender la luz, literalmente, La
ventaja de eso es que apagas el in-
ferruptor y el sistema estd intacto,
entonces puedes manipularlo a tu
antojo y cuando quitas la luz el ce-

“rebro vuelve a estar otra vez en

condiciones normales».
colégicos en los modelos ani-
males para ver si recuperan la ac-

tividad normal.
‘Ash, la investigacién tiene «una

. duble vertienten, Por una parte,

buscan entender estos mecanis-
mos neuronales en condiciones
normales. Pero, por oira realizan
es0s mismos experimentos tam-
bién modelos animales de Alzhe-

- imer, esquizofrenia, y autismo,

que no es lo mas parecido a lo
que se produce en un humano
con estas enfermedades o patolo-

glas, permitiendo compararlas

diferencias, algo que abre nuevas
perspectivas para intervenir c

camente en patologias en las que
este sistemna estd dafiado, «Enten-
der los mecanismos que modulan
estas predicciones podria permi-
tir, en el futuro, disefiar trata-
mientos dirigidos a restaurar’esta
funcién cerebral esencialn.

@FiNBUN

Nuems SUrcos ;pam la
emamzpacfwn Juvenil

GORKA TOBALINA

Emanciparse a los 18 afios, cuando me-
nos de dos de cada diez jévenes castella-
‘nos y leoneses lo hace antes de los 30,
supone un hite critico en la vida de cien-

tos de adolescentes que salen del siste- *

ma de proteccion, Aunque muchos jove-
nes desarrollan procesos resilientes, la
realidad es que este trénsito se Ve mar-
cado, en demasiados casos, por el aban-
dono educativo y la ingercién en em-
pleos precarios e inestables, Un paso in-

. cierto'hacia la vida adulta con escasa

orientacion y una limitada red de apoyo.

La aprobacidén de la Ley Organica
8/2015, de 22 de julio, de modificacin
del sistemna de proteccion a la infancia y
la adolescericia, representd un avance
significativo, ya que, por vez primera, se

-establecieron medidas para fomentar los
procesos de emancipacion de lajuven- *

tud tutelada, instando a las instituciones
estales y autondmicas a ofrecer progra-

mas de preparacién para Ja vida inde-
pendiente que propicien un seguimiento
socioeducativo, orjentacion laboral, apo-
yo psicolégico y ayudas econémicas.
Sin embargo, una década después, es-
ta preparacion dista de estar gararitiza-
da. Con frecuencia, las acciones se redu-
cen a intervenciones puntuales centra-
das en la basqueda de empleo, sin una
planificacién sistematica ni una orienta-
cién profesignal de largo recorrido. En
Castilla y Ledn, en torno 2 un 5% de los

*  jovenes extutelados participan en pro-

gramas de insercifn laboral y un 10% en
programas de formaclén ocupacional,
Haber trabajado no equivale a estar
insertado. Tener un primer contrato no
siempre significa tener oportunidades
decentes. La evidencia disponible indica
que, si bien la mayoria de los j6venes ex-
tutelados han tenido alguna experiencia
laboral, esta ha sido, en general, en em-
pleos no cualificados y de muy corta du-
racién —muchos contratos no superan

los tres meses, y pocos alcanzan el afio -

de continuidad—, lo que evidencia una
inserci6n laboral frégil y poco sosteni-
ble.

¢Cémo podemos promover nuevos en-
foques ante esta situacién estructural-
mente injusta? Desde. este marco, en
Fundacién Santa Maria la Real impulsa-
mos ¢l proyecto Transicidn al empleo—
InnovAccién Juvenil, con el que busca-
mos innovar en politicas piblicas y es-
trategias de intervenci6n que faciliten
una insercién laboral sostenible. Nues-
tra propuesta se centra en mejorar los
jtinerarios de orientacién e inclusién.so-

. ciolaboral, buscando abrir nitevos surcos -

desdé la innovacion social para garanti-
zar horizontes més justos-en la transi-
cién desde el sistema de proteccion al
empleo,,

Gorka Tobalina es técnico del Avea de empleo
e inclusién social de la Fundacion Santa Maria
Ja Real
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Soria coge lmplﬂSO y mmpleta Bl Goblerno
al final las 21 plazas de los MIR | Gomunidad
' Restaban 13 sEes delas 15 de Medicina de Familia que se agotaron ayer en larecta final |  Pard aCOgEr
de la convocatoria @ El resto de especialidades, un total de 6, ya se encontraban asignadas . menas
VALLADOLID

MILAGROS HERVADA sora
Soria estd de enhorabuenaen cuan-
toalasplazas MIR se refiere. La pro-
vincia cogld ayer un impulso final
quelellevé acompletarlas2iplazas

deMédlcolntemo Reslden(e unhe-
cho précticamente insélito atenien-

do alos numerosos problemas que

siempre da cubrir este tipo de pues-
tos sanitarios, El caso es que resta-

banpor completa:sehasta]svacan-

tes de las 15 plazas de Medicina de
Famillay Comunitariaqueseagota-

ron enla rectafinal dela convocato-

deojos,enlosﬁlu‘mosmnmemosde
las aslgnaclones, Soria logé cubrir
todaslas plazas, El resto de especia-
lidades, untotal de 6, yaestabanasig-

ria. En realidad, enun abriry cerrar  nadas desde hacla dfas. Pig.4

MARIOTEJEDOR

OCHO MESES CON EL PUENTE !DER]R‘UH]DO YUN CANGRIEJO ATRAPADO

Han pasado ocho meses desde que el temporal
. Kirlcprovocd Ta cafda de drboles en el paraje del
. Soto Playa, uno de ellos sobre la pasarelaque

cruzabaelrfo Dueroy que desde entonces
permaneceinutilizada. B Ayuntamiento bmaja
" reformar o hacerunanuevapasarela. Mientras

tanto, ayer los bomberos trataban de liberar al
cangrejo que tras el iren de borrascas de marzo
quedéatrapado en el puente, Pig.6

La Diputacion plantéa
camaras de vigilancia a
cuenta del Plan Soria

La institucién buscard la colaboracién con’
la Guardia Civil y la Delegacion del Gobierno

IN.F. son1a
LaDiputacién Provincial plantea co-
locar cdmaras de videovigllancia a
cuenta del Plan Sorlaenlos pueblos
para reforzar la seguridad y ayudar
alaGuardia Civilen el esclarecimien-
to de los delitos, segtinexplicé el di-
putadodeReto Demografico, Daniel

Garcfa, que abogapor colaborar con
los Cuerpos y Fuerzas de Seguridad
del Estado y la Delegacién del Go-
bierno, dado que la Diputacién no
cuenta con competencias en estama-
teria. Bl diputado insistié en que la

medidasedebetomarconelconsen- |
Pig.8

so de las instituciones,”

afas pmgsasiuas ma
\ (una:. puaden ser da sol)

FNULTIGPTICAS

El Ministerio de Infancia y Ju- -
ventud indicaquelaComunidad
puedemnultiplicar portreslas198
plazasconqueahoracuenta.La
consejera califica de «pantomi-

* man la comisién técnica y criti-

ca ¢l udesconocimiento totals
por parte del Gobier_no. Pig9

El Mundo de
Castillay Ledn
premiaalos

. mejores dela

Innovacidn

VALLADOLID
Carlos Ferndndez Carriedo presi-

_ dehoyenel CentrodeSoluciones

deAroyolagaladelosPremiosIn-
novadoresenlaquesereconocea
losmejoresdelalnnovacion. pig. 12

DEPORTES

El Balonmano

Soria sube a Plaia

tras la rénuncia
-del Sant Cugat

“Pig.13

Bonilla no tiene
dudas: «El
Numancia va

aascendery
' Pig.13
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Soria coge impulso en las dltimas
horas y cubre todas las plazas MIR

Quedaban 13 vacantes de Medicina de Familia y Comunitaria que se agotaronen la. -
recta final de la convocatoria / El resto de las especialidades llevaban dias as1gnadas

MILAGROS HBRVADAsom
Exitode convocatoriaparala adjudi-
cacidn de plazas MIR en Soria en la
citade2025. Huboque esperar hasta
elfinal peromerecidlapena. Enape-
nas dos horas, las 12 plazas todavia
pendientesdelaespecialidad deMe-

. dicinade Famillay Comunitaria fue-
ron desapareciendo de la casilla de
vacantes, sumandose asf a las otras
tresplazasyaelegidas-unaenlama-
fiana de ayer- y las seis de otras es-
peclalidades que ya hablan sido es-
cogldas por los flamantes médicos
internos residentes en el sisterna sa-
nitario de Soria.

De este modo, su cubren todas las
plazasofertadasenlaprovincia, 21, de
lasqueissondeMedicinade Familia
yComunitaria, ademdsdedos deMe-
dicina Interna y una plaza en las de
Radiodiagndstico, Psiquiatrfa, Medi-
cina Intensiva y Medicina del Traba-

jo. El prondstice no parecia muy ha-
lagiefiodespudsde quehubleran pa-
sado casi cuatro semanas —el proce-
sodeelecciéncomenzdel sdemayo-
sinque Medicinade Familiay Cornu-
nitariaregistraraningiin avance, pues-
to que las dos primeras plazas sf se
adjudicaron en los primeros dias pe-
ro el interds parecla haber parado,

Cuandoyaséloeraéstalalinicaes-
pecialidad dispenible también en el
resto de provinclas, una circuns-
tancialdgicapuesabarcaelmayormi-
mero de ofertas—2.171 son de Familia
del total de 9.007 disponibles- y en
lostltimosafios seha evidenciadoun
cierto desprecio por ella por parte de
los MIR, 1a carrera por adjudicar pla-
zas cogid velocidad, De hecho, hasta
13 de las 15 ofertadas en Soria de Fa-
miliasesolicitaronenlaultimajoma-
da, ayer 28 de mayo,

Delosi13.692 MIR aprobados y que

podfan salicitar su puesto en alguno
de los complejos sanitarios de Espa-
fia, las plazas de Soria empezaron a

" Blhospital recibird a los MIR. MARIOTEJEDOR

despegaryaenelnimeron85zyayan-
zando enlalista hastallegar al médi-
co con el puesto 13.297 que fue quien

eligié latiltima plaza existente.

Se trata de un hito en los tltimos
afiosyaquenosiempresehan cubler-
tolasplazasofertadas enSoria, tenien-
doquereclamarunaconvocatoriaex-
traordinaria para completarlas.

DesdelaDelegaciéndelaJuntade
Castillay Le6n en Soria conflaron en
quepudieracerrarsetodalaoferta, te-
nlendo en cuenta que el afio pasado
lhubo que esperar al puesto 3.878 pa-
raver que un MIR elegfala provincia
parasuformacién deresidente.Enes-
taedicién dezozsnofuenecesarioes-
perar tanto, en el puesto 1010 ya hu-
bo quien se decantd por Soria, y pre-
cisamente en la especialidad de Me-
di¢ina de Familia y Comunitaria.

En cuanto al conjunto de Castillay
Ledn, también se completaron todas
laplazas.ElHospital del Bierzo, en Pon-
ferrada, alaszo.57horas deayerfuela
tltima en escogerse. Enlaltimatan-

dadeeleccidn ayer, se produjounau- ., -

téntico aluvidn de solicitantes de Me-
dicina Familiar, y alguna vacante de
Medicina Preventiva, con mids de un
centenar de adjudicaciones para rea-
lizarFamiliaren CastillayLedén duran-
telos cuatro ajios deresidencla.

Segiin la Informacidn que consta-
ba en el Ministerio de Sariidad en la
tarde deayer,sehablan cublertoyato-
das]as plazas ofertadas en el conjun-
to del territorio nacional.

7 La revista diaria de EL MUNDO. Jueves, 29 de mayo 2025

'PAPEL | SALUD

EL PROYECTO
EUROPEO PRIVADO
MAS AMBICIOSO DE
SECUENCIACION
DEL GENOMA

Medicina. Sanitas se hamarcado
como reto para 2026 secuenciar
el genoma de 100000 personas
dentro de su programa de
medicina preventiva en Espafia

Por El Mundo. Fotografia Mauricio

a salud del futuro pasa por la prevencién que

dard'pasos de gigante gracias al empleo de

herramientas digitales, aluso de la

7 genomica para Ja personalizacién de

S, i diagndsticos y tratamientos, asi como al

emp]eo de lainteligencia artificial para incrementar la
capacidad de diagndstico, tratamiento y seguimiento
de los profesionales asistenciales.

Consciente de este desafio, Sanitas, compafifa
especialista en salud, se ha marcade como objetivo
para 2026 secuenciar el genoma de 100,000
personas, o que seryird para crear las bases dela
medicina preventiva en Espaia. Setratadel
prayecto europeo privado mas ambicioso de

" secuenciacién del genoma, El grupo ha compartide
su vision de la salud digital en la tercera edicién de

Iiali Peralla,

CEQ de Sanitas

yBupa
Europedrlatin
america, y

el chef José
Andrés en
elevento,

Future Health The Event, que ha
contado con la presencia de

Sir Mark Caulfield, catedratico de
farmacologfa clinica y cocreador
del programa de secuenciacién
gendmica del NHS, el sistema de
salud nacional britanico; asf como
del doctor Adridn Llerena,
catedratico de farmacologia y
médico especialistaen
Farmacologia Clinica y
farmacogenética y director del
Instituto de Investigacién,

biosanitaria de Extremadura, el
INUBE, y del Centro de
Investigacién Clinica del Hospital
Universitario de Badajoz,

Segiin los primeros datos
obtenidos tras secuenciar el
genoma de nds de 7.000
personas, el 17% tiene una
varlable clinica que indica el
posible desarrollo de alguna
patologia relevante, como
diabetes tipo Il o hipercolesterale-
mia, v el 5% tiene probabilidades

altas de desarrollar una
enfermedad grave alelargo
de su vida.

En el encuentro también se
abordd la importancia de la
colaboracion entre distintos
campos, Asl, el chef José Andrés
explic que «la alimentacién es el
primer sistema de salud del
mundon y que, por tanto, «los
cocineros deben «involucrarse
para lograr una sociedad més
sanaa través de Ja alimentacidny
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'CASTILLAY LEON

El Mundo de Castilla y Leon premia a los
mejores de la innovacidn y la investigacién

El Centro de Soluciones Empresanales de Arroyo acoge hoy la gala, presidida por el consejero Carlos Femandez Carriedo
ycon la presencia de mds de medio millar de representantes de la sociedad, enla que se reconoce a los 14 galardonados

MARIA BAUSELA VALLADOLID
Lagaladelos premios Innovadores

del peri6édico EL MUNDO DE CAS-

TILLA LEGN vuelve a reunir en el
Centro de Soluciones Empresaria-
les de Arroyo dela Encomienda, en

" Valladolid, desdelas19.00 horas de
hoy alos mejores delainnovacién
y la investigacién, con el reconoci-
miento al talento de los 14 premia-
dos en la edicidn de este afio.

Una galaqueestard presididapor
elconsejero de Economfay Haclen-
da, Carlos Férndndez Carriedo, yque
contard con la presencia de medio
millar de personalidades y repre-
sentantes de la polftica, la econo-
mia, los agentes sociales y 1a Unl-
versidad,

Enlaedicién de este zozs, el he-
matélogo Jesus San Miguel récibi-
rd el reconocimiento el méximo ga-
lardén con el Premtio al Personaje
Unico de manos del consejero de
Economia y Hacienda. El hematd-
logollevadesdelosafios7oluchan-
do contra el mieloma multiple, tra-
bajando para lograr la superviven-
cid delos paclentes realizando apor-

taclonesaldiagndsticoy tratamien-.

to de este tipo de céncer.

Elpremio al Mejor Proyectorecae
en el Grupo Antolin que, en colabo-
racion con la empresa valenciana

PersiSKIN, ha creado revestimien-.

tos sostenibles para el salpicadero
yelinteriordelas puertasdelos vehi-
culos, Esta piel vegetal se ha elabo-
rado a partir del residuo de la pro-
ducclén de caquls, que no se puede
aprovechar para otros usos.

El Premio Iberaval al Mejor Pro-
yecto TIC es para Bodegas Familia-
res Matarromera que ha llevado a

cabo una transformacion digital con *

vifiedos monitorizados a vista de
dron, estaciones meteorolégicas,
sensores en las cepas, einclusoun
sistemna de visidn artificial que se-
leccionalasuvas conlasmejores ca-
racterfsticas paralos vinos.

Elinvestigador Luis Leal serd ga-
lardonado con el Premio CaixaBanl
InnovadorJoven porrenovarel tra-
tamiento del ojovagoespecialmen-
te en nifios con el uso de sistemas
de realidad virtual inmersiva.

Cientlficos delInstituto de Inves-
tigacién Biomédica de Salamanca
ylaUniversidad de Salamanca reci-
ben el premio Iberdrolaal Mejor Pro-
yecto de Investigation Universita-
ria por demostrar que lainhibicién
de ciertas proteinas y la glucdlisis
reduce la proliferacion celular ma-
lignaen personas conleucemia mie-
loide aguda. A todos estos galardo-
nes se surnan los reconocimientos
a los premios-del mejor proyecto,
trabajo o investigador de cada una
delasnueve provinciasde iaComu—
nidad.

" Luls Leal obtiene el premio

EL ‘SOLDADO’ EN
GUERRA CONTRAEL
MIELOMA.
Ethemaidlogo soriaio
Jesits San Miguelreclbe hoy
elpremio Persongge Unico
delsuplemnento Innovadores
deporsulabordestinada
alograrlasupervivenclade
{os pacientes con mieloma
mdliple. Blmédicoe
Investigador del Cdncer Center
de laClinicaUniversidad de
Navarra, levadesde los afios
70Nichando coniraeste Hpo
de cdnicer; un periodo enelque
liahecho aporiaclones al
diggndsticoy iratamienio del .
milelomacomo probarumna
terapiacon célulm CAR-Ten
enfermos que no tenfm otras’
opeiones de tratamiento,
alhaberfracasado
teraplas anteriores, con

resultedos esperanzadores,

| MEIORPROYECIO.

SKiNparala creactdn de
revestimientos sostenibles
parael salpicaderoy elinterior
de las puertas de los vehiculos

ANTO L m Premie Innovadores
al Mejor Proyecto para el Grupo
Antolin que ha colaborado con
laempresavalenclana Persi-

MATARROMERA Bodegas
Familiares Matarromera se alza
con el Premio Iberaval al Mejor
Proyecto TIC por sus accionesen

Ias que aunan tradicién,
innovaclén, sostenibilidady
calidad apostado por Ja tierra
con instalaciones eco-eficientes

LUIS LEALE Investigador

CaixaBank Innovador Joven -
por el disefio, desarrolloy

W] LA.

Ana Casado, Estagenetista ahulense
hademostrado con su trabajo que la
leucemia linfobldstica aguda de células B
se produce por la interaccién entrela
genéticay elamblente '

evaluacién un nuevo slstema
de entrenamiento visual basado
en eluso delas nuevas tecnolo-
glas para tratar el ojo vago

i‘ ALEN CIA

Sociograph. Esta consultoriamezclael
andllsis de test de audlenclas con el neuro-
marketing para estudiar si peliculas, series y
anunclos de empresas como Paramounty
Universal consiguen atraer al pﬁhlico

IBSALElequipo de Angel
Hern#ndez recibe el premio
Iberdrola ala Mejor Investiga-
cién Universitaria por demostrar

que lalnhiblcidn de clertas
proleinas reducela proliferacion
celularmaligna en personas
conleucemnia mieloide aguda

SORIA

UVa. Investigadoras del campus deJaUVA -
en Sorla erfudian larelaclén dela ausencia
deunaproteina genéticay el estado de salud
conla calidad de vida para afrontar el enve-
jecimlento entre los mayores de 65 afios.

BURGOS

UBU. El Grupo de investlgnclén de
Polimeros de al UBU desarrollé un material
que eliminala presencla de nitratos en el

. agua potable y proporciona unaindicacién -

visual sobre su seguridad para el consumo

SALAMANCA
IBSAL. Elpremio al Mejor Proyecto de

. Salamanca es paraun estudio con el que

poderidentificar aquellos pacientes que tras
sufrir uninfarto cuentan conriesgo de
presentarun trombo ventricular izquierdo

VALLADOLID -

Grupo ERICA, lnvesugadores el grupo
delaUVareclben el premio al Mejor Proyecto
deValladolid porlaidentificacién de nugvos
compuestos quimicos que jugaron un papel
esencial enla génesis de lavida enlaTierra

LEON

-ULE. Unequipodeinvestigaciéndela ULB
es premiado por disefiar un método parala
generaclén eficlente y sostenible parala
produccidn de testosterona parasu uso enla

SEGOVIA )

Hospital de Segovia. LaUnidad de
Herldas del Hospital pone en marchauna
técnica que optimizala cura delas lesiones
de diffcil clcatrizacién conaplicaciénalos
pacientes hipertensos y de edad avanzada

ZANMIORA

Diana Movilla. Lainvestigadoradela
Escuela Politécnica Superlor dirige una
iniclativa que reciclaredes de pesca para
su Us0 como un sustituto al alquitrdny
reducir el consumo derecursos naturales

medicina modernaa partir de un hongo
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Reparto de migas para commermorar el Dia Mundial de Ia Esclerosis Mti.’lip.’e. MARIO TEJEDOR

Migas que alimentan la

solidaridad con la esclerosis

Cerca de 250 platos se repartieron en Mariano Granados a favor de

Asoem enla conmemoracion del Dia Mundial de la enfermedad

MILAGROS HERVADA SORIA

Laesclerosis miltiple es una enfer-
medad neurolégica, crénicay hete-
rogénea queafectaamdsde 55.000
personas en Espafia y cada afio se
diagnostican 2,500 casos nuevos.
Segtin las estadisticas, tres de cada
cuatro en mujeres, con una media

‘deedad de34afios.Apesardesual- .

taprevalencia, la enfermedad sigue
siendo pococomprendida, ymuchas
personas con esclerosls multiple
afrontan dificultades paraaccedera
una atencion adecuada y recibir el
apoye necesarlo. Su evelucidn im-
predecible y manifestacién de dife-
rentes maneras hacen que cada ca-
sosealinico,loqueacrecientalas di-
ficultades para que Ja sociedad en-
tienda el alcance de esta patologia.

Paracontribulral conocimientoy
generar una mayor concienclacion,

" gas, alpreciode doseuros, paracon-

la Asoclacidn Soriana de Bsclerosis
Muiltiple, Asoem, volvié a salir ayer
alacalle, enestaocasidn conunaac-
tividad solidaria, el reparto de mi-

tribuirademds asufragarlaspresta-
ciones que aporta para el bienestar
delospaclentes.

«Esto nos permite crecer y sumar
alo que ya tenemos de psiclogo,
yoga, marcha...la actividad de tera-

mds costosa pero muy \itil para los
que padecemos la enfermedady,
apurtéel presidente de Asoem, Juan
Pérez, quellevamuchosafiosluchan-
do conla patologia.

Elreparto dermigassolidarias, or-
ganizado con motivo del Dia Mun- -
dlal delaEsclerosis Multiple hoy 30
de mayo, resultd todo un éxito de
convocatoria, Se repartieron cerca

habfa que recoger.

enfermedad que toca muy cerca.

de 250 platos de migas elaboradas
porlaAgrupacidn de Extremefiosde
Soria, a quien Asoem pidié colabo-
racién ¥ no lo dudaron. «Unos he-
mos cortado el chorizo ylapanceta,
otros el pan, otros sehan encargado
delreparton, comentd unadelasin-
tegrantes de Ja asociacién que hizo
posibledegustarlosmdsde soldlos
de migas. En concreto, 36 kilos de
pan, nueve de panceta, seis de cho-
_piaocupacional, queesindividual y  rizoy cincolitros de acelte.
_ Los platos volaron en menos de
unahoraenlaplazade Mariano Gra-
nados pues el reparto comenzo en
tornoalasiz.ooyalasiz.ooyasdle

Asoem continuard esteverano con
sus actividades como el Méjate, en
SorlayNavaleno, paravolverainvo-
lucraralasociedad soriana con una

Los escolares v[smrran elA qu'arlum de San Sebastidn, HDS
DESARROLLO

SORIA CON VIDA IMPULSA EL )
TALENTO RURAL EN SAN SEBASTIAN

En el marco del proyecto Sorfa con Vida, eje estratégico parala revitali-
zacion demografica delaprovincla, un grupo de 29 alumnosy 7 profe-
sores del CRA Tierras Altas - que integralas escuelas de San Pedro Man-
rique, Yanguas y Villar del Rlo - ha protagonizado una enriquecedora vi-
sitaal Centro Internacional de Cultura Contempordnea Tabakaleray al
Aquarium de San Sebastidn. Esta experiencia busca nutrir Ja creativi-
dad de los escolares y fortalecer sus capacidades para el desarrollo ru-
ral desdela innovacidny la cultura. El proyecto afronta nuevos retos pa-

" racontribuir decididamentealarevitalizacién dela provincla de Soria.

Jornada Slgnos de Esperanza en la plaza de las Mujeres, M.T.

HalbiA

JORNADA SIGNOS DE ESPERANZA DE
LA DIOCESIS DE OSMA-SORIA -

LaDidcesis de Osma-Soria celebrd ayer, enla plaza de las Mujeres, la. Jor-
nada Signos de Esperanza, experiencias deMisericordia en Osma-Soria,
en el marco del Jubileo de la Esperanza. El objetivo era dar a conoterla
labor social de varias delegaciones dlocesanas. Estuvieron presentes Cd-
ritas y Granito de Tela, Manos Unidas, Delegacién de Misiones, Delega-
clén de Pastoral de la salud y tercera edad, Delegacién de Migracionesy
Delegaclén de Pastoral Penitenciaria. Hubo actividad durante todo el dfa
pero fue en torno alas 20.00 horas cyando comenzaron Jos testimonlos
‘delos participantes y las palabras del obispo, Abilio Martinez.
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PAPEL | SALUD

LALEPRA

YA EXISTIA EN
AMERICA ANTES
DE LA LLEGADA

DE LOS EUROPEOS

Paleogendmica. Una iﬁvestigacién. ‘

internacional halla evidencias de
infecciones por bacterias
causantes de la enfermedad
siglos antes de la colonizacion

" tras un contacto estrecho

_ PorCristina G, Lucio (Madrid)

a lepra ya existia en el continente americano

antes de lallegada de los colonizadores

europeos. Asf lo demuestra una nueva
5 investigacién publicada ayer en Stience que
el wcambia sin duda la narrativa histérica sobre
Ia enfermedad en Ameéricay, tal y como subraya
Nicolds Rascovan, investigador del Instituto Pasteur
de Parfs y uno delos autores principales dela
Investigacidn. «Hasta ahora se pensaba que en el
continente americano esta enfermedad se debfa
exclusivamente ala especie introducida en el
continente por los colonizadores europeos, la bacteria
Mycobacterium leprae, que es el patdgeno histdrica-
mente asociado a este enfermedad infecclosayla
causa principal del trastorno en el mundo a dia de
hoys, explica Rascovan, responsable de Ja Unidad de

Paleogenémica Microbiana del organismo francés.
Sin embargo, su estudio demuestra que «Mycobacte-
Hum lepromatosis, una segunda especie que también °
causa lepra y fue descubierta en 2008 ya estaba
presente en poblaciones indigenas de América mucho
antes del contacto europeow, afiade el investigador,
Lalepra o enfermedad de Hansen es una
enfermedad infecclosa producida por bacterlas que

afecta principalmente a la piel, los nervios periféricos

. en ocaslones; también alas vias respiratorias
superiores. Aunque todaviano se conoce en
profundidad el mecanismo de transmisién, se cree se
transmite personaa ol ?
persona por inhalacién
de partfculas infecciosas

y continuado. La
mayoria de las personas
que entran en contacto
conla bacteriano
desarrollan la
enfermedad.

Rascovan y Maria .
Lopopolo, desde el
Instituto Pasteur y
Charlotte Avanzl, desde
la Universidad de
Colorado (EEUU), han
liderado este nuevo
trabajo en el han
colaborado misde 40
clentificos de distintas
instituciones. Bn total,
los investigadores han
analizado unas 800 muestras, incluyendo restos
humanos antiguos y casos clinicos actuales. EI'
proyecto se'desarrolld en colaboracidn con
comunidades indigenas, «que participaron en las
decisiones sobre Ja utillzacién de restos ancestrales y |

" lainterpretacién de resultadosn, destacan los

Investlgadores. El andlisis permitié la identificacidn

‘| Rascovany
-Lopopolo
observan una

muestra
analizada,

CNRS

detres individuos antiguos -dos de e]!os enloque
hoy es Argentina y uno en Canada- que conservaban
evidencias de infeccidn por M. lepromatosis hace
aproximadamente 1.000 afios.

Pese aladistancia geogréfica, las cepas
presentaban Importantes similitudes y habian
infectado a sus hospedadores en épocas cercanas, «lo
que sugiere que la bacteria se habfa dispersado

‘ampliamente por el continente en solo unos siglos».
Este hallazgo indica «que la lepra era una enfermedad
endémicay repartida alo largo del continente desde
hace al menos 1.000 afiosy, sefiala Rascovan,

Los investigadores
identificaron, ademds,
distintoslinajes,
diversificados alolargo
del tiempo. Uno de ellos,
surgido hace aproximada- -
mente 9.000 afios alin
infectaa persanas.

Parallevar a cabo el A
trabajo, los Investigadores
utilizaron técnicas de
andlisis de ADNantiguo.
uExtraemos ADN de
restos arqueoldgicos
humanos, en este caso,
dientes, y lo analizamos
mediante secuenclaclén
de alto rendimiento,
explica Rascovan. Los
cientificos después
compararon esas
- secuencias con bases de
datos, buscando fragmentos de ADN que coincldan
con genomas de bacterias conocidas, Ese rastreo
permitid detectar «pequeiias secuencias de M.
lepromatosis en individuos antiguosy. El equipo
incluso logtd reconstruir genomas completos del
patdgeno. Bsta identificacidn permiti6 ubicar las
cepas dentro del &rbol evolutivo de la bacteria.
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Prisiones meynra la licitacion de la
unidad de custodia hospitalaria

La nueva convocatoria eleva el presupuesto a 707000 euros

M.H. soRIA
Segundointento para dotaral Hos-
pital Santa Barbara de Soriade una
unidad de custodia para presos. La
Sociedad de Infraestructurasy Equi-
pamientos Penitenciarios y de la
Seguridad del Estado, Siepse, lici-
tade nuevo esta dotacion después
de que el primer intento quedara
desierto. En esta ocasion por un
montante mayor, 707.024 euros fren-
te alos 620.000 euros de la prime-
rallcitacion, en noviembre de2024,
yalaqueno concurrié ningunaem-
presa. Lapresidentade Siepse, So-
ffa Hernanz, ya avanzé a primetos
de mayo que la nueva licitacion se
produciria en semanas. _
Elplazo de ejecucion serd el mis-
mo, cinco meses, y el plazo para

presentacion de ofertas terminael
17 de junio proximo.

El proyecto contempla dos ha-
bitaciones y sus espacios anexos
necesarios, un vestuario para fun-
cionarios y almacén en la sexta

‘planta del Santa Batbara, ademds

de sala de espera de consultas y
aseos enlaplanta primera del hos-
pital.

Las 4reas hospitalarias para uso
penitenciario estan reservadas pe-
ro es necesatio realizar trabajos
previos para acondicionarlos co-
rrectamente, como especifica la

propia licitacion.

La zona para la unidad de cus-
todia hospitalaria de ingresos, en
lasextaplanta, ocupaunos16z me-
tros cuadrados (en la primera lici-

tacion el proyecto contemplaba19o
metros cuadrados), mientras que
la sala de espera de consultas, en
laprimera, tiene destinadas 32 me-
tros cuadrados,

La necesidad de crear esta uni-
dad se hizo patente una vez que
las obras de remodelacion del ac-
tual Hospital SantaBdrbara supri-
mieron la anterior, lo que obliga a
Instituciones Penitenciarias aacon-
dicionar una zona del centro hos-
pitalario ya reservada para tal fin.
Con ciertotetraso y pendiente de
que se diera el paso, Siepse licitd
1a obra en noviembre del afio pa-
sado y transcurrido el plazo de un
mes, no hubo concurrencia. Des-
pués de cinco meses se publicauna
nueva licitacion.

Convocan una plaza de
médico para la carcel

Ahora va uriexterno 2 veces a la semana

SORIA
El Ministerio del Interior publi-
cé ayer en el BOE la convocato-
ria de un concurso general para
cubrir diversos puestos enlos Ser-
vicios Periféricos de ]a Secre-
taria General deInstituciones Pe-
nitenciarias entre los que se in-
cluye una plaza de médicoen el
centro penitenciario de Soria. La
convocatoriaestdabiertaafuncio-
narios del sectorsanitario queet-
nan los requisitos establecidos.
Actualimente, tras Jamarchade
unamédicainterinaque prestaba
¢l servicio, se cuenta con un me-
dico externoque pasaconsultaen
el centro penitenciario dos veces
porsemana, segtininformélaSub-
delegacion del Gobierno, que afia-

did que se estd tramitande lalici-
taciénde uncontrato paraampliar
el nimero de dias semanales,
Ademds, se cuentaconlas guar-
dias telernaticas de apoyo, un sis-
tema de soporte sanitario dentro
del dmbito penitenciarioimpulsa-
doporlaSectetariaGeneraldelns-
tituciones Penitenciarias orienta-
doacompleinentarlaatenciénmé-
dica presencial en centros con di-
ficultades paramantener cobertu-
rsanitaria continuada. Sonmédicos
penitenciarios de otros centros que
prestan asistencia sanitariaa dis-
tancia, en modalidad de guardia
localizada, mediante herramien-
tas de comunicacion telemdtica
(teléfono, videollamada, acceso a
historiales clinicos electrénicos).
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Sacyl incorporard a12 de los 13 MIR
de Familia que acaban su formacion

Los residentes muestran su voluntad de reforzar la plantilla y Sanidad les oftece un
contrato defidelizacion de tres afios / Se repartiran entre Atencién Primaria y Urgencias

MILAGROS HERVADA soRIA
Refuerzo importante en la sanidad
sorianagraciasalaincorporaciénde
12 de los 13 médicos internos resi-
dentes, MIR, queacabanesteafiosu
formacldn de cuatro cursos realiza-
daenSoriaenlaespecialidad de Me-
dicina de Familia, Los 12 han manl-

- festado su intencidn de perma-
necer enlaprovinciatrasfinallzar su
tesidencia, algo que ocurrird ya el
préximo 6 dejunio cuando se oficia-
licelallegadadelosnuevos MIRyla
despedida delos antiguos.

Desde Sacyl seles ha ofrecldo un
contratodefidelizacion de tres afios
de duracidn, segiin se puso de ma-
nifiesto la pasada semana durante
la celebracidn de la junta de perso-
naldel ComplejoHospitalarlo de So-
ria, enlaquela Gerencia de Asisten:
ciaSanitariainforméalosrepresen-
tanies delos trabajadores. Ademas,
se conternpla la posibilidad de que
también sesume otro MIR quefina-
liza su cuario afio de residencia en
Madrid,

- Desde los sindicatos CCOO, Csif
y UGT se congratularon de este re-
fuerzo, que sobre todo se dirigird
principalmente a Atenclon Prima-
rla y Urgencias hospitalaria. Va-
loraron el hecho de que sea una ini-
mensa mayor(a de MIR los que ha-

yan manifestado su intencién de’

quedarse enlaprovincia, dadalane-
cesldad de facultativos ylas dificul-
tades que siempie arguye Sanidad
paraencontrar médicos quecubran
las carencias,
Poroiro]ado,laGerenc:atamblén
inform en la junta de personal de

3 Ry
0.
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laprevisiondereforzarelverand con
220 contratos entre pergonal sa-
nitarioyno sanitario, un nimero que
depender de las posibilidades de

‘las bolsas de empleo, fundamenta-

les para cubrir las vacaclunes dela
plantilla.

Un buen nimero de ellos serdn
enfermeras, un total de 7o, para lo
que hay «buenas perspectivasy, co-
mo apuntaron desde el sindicato
Satse, pues ademds de la bolsa de
empleo, que yasehaagotado, sesu-
mardn los recién graduados. «Quie-

Losi2 médrcos internos residentes se han forinade durarte cuatra aiosen Ia sanidad soriana, MMuo TEJEDOR

1en quedarse mds de 40», apuntd

. Satsesobrelasintencionesde quie-

nes acaban sus estudios de Enfer-
merfa en el Campus Duques de So-
ria. Bl cantrato serd de ocho meses,
hasta el 31de enero, [o que permite
reforzar el verano y dar una conti-
nuidad a la asistencia. También en
Atencién Primaria, donde se con-
templaba una quincena de contra-
tos,

Enlo que respecta a la campafia
deverano enlos hospitales, denue-
vo volverd a permanecer sin actvi-

dad la planta de medicina interna
del Hospital Virgen del Miron, como
en otros periodos estivales, ya que
los pacientes se trasladardn al Hos-

pital Santa Bdrbaraquees donde es-

tardnlos profesionalesquelesatien-
dan.Talycomosepusodemanifies-
to enlajuntade personal, los Ingre-

. sosvalverdnal Virgen del Mirén cuan-

do finalice el periodo estival, indicd
laGerenclaapreguntasdelossindi-

-catos, preocupados siempre por que

sedejeaeste centro hospitalario sin
actividad.

El Senado apruebala Ley de Mecanismo Rural
defendida por el parlamentario José Manuel Hernando

Los populares subrayan queeslasegunda normativa a favor de la Espana despoblada

) _SOmIA
El Senado ha aprobade este semana
la Ley del Mecanismo Rural que ga-
raniiza las mismas oportunidades a
loshabitantes delaEspafiadespobla-

da,segiinsefinianlospopulares, quie- .
nes subyayan que es la segunda pro-.

posiciéndeley delPPafavordelaEs-
paftadespeblada, ycrticanel votone-
gativo del PSOE, .

Ademds, el parlamentario soriano
JosélvlanuelHemando, encargadode
defender Iz ley junto a Carmen Pobo,
hatildadoel Plandeizo medidasfren-
te al Reto Demografico del Goblerno
como «uncompiomisoypocomas, al
que Sanchez nos tiene acostumbra-

dosconsupropagandasubvenciona- -

dam,
‘Pobo pidié queeste mecanlsma se

convierta«enunaprioridad parael Go-
bierno» y quetenga «entdad propiay
no disposiciones adiclonales, come
ocwre enlaactualidady.
LaCdmara,enfin, dioluzverdeaes-
taleyque agarantizalasmismasopor-
ninidades, serviciospribilcose idénti-
cas condicionesalos habitantes dela
Espafia rural. La nueva ley, segin el

‘PP, pone «el foco enla Espafiadespo-

blada, esa parte inmensa del pafs cu-
yosinteresesson,endemasiadasoca-
sionesrelegados oignoradosy, preci-
samente, paraqueestotiltimonovuel-
vaaocurri. .
Hemando hizo un lamamiente a
todoslos senadores del hemiciclo pa-
raquefueran«ambiciososy, yaque «un
pafsquese precienopuedeelegar, por
intereses cortaplacistes, elfuturodesu

Jasé Manuel Herriando, HDS

mals.
Paraeldirigente populay, «loverda-
deramenteevolucionario Geestaini-

clativaes que el desarrollodelmundo
ruraly el interés de sus pobladores se
vanaconvertir, por primeravez, enuna
referenciaineludibley obligaddcuan-
do se trate de desplegarla accién del
Gobierno de Espafia»; al tiempo que
afiadio que cuenta con «un amplfsi-

mo consenson, desde elapoyodela -

UE, que ulo considera una prioridad

para el futuro desarrollo de Europay,.

hasta youchos de los pariidos politi-
cosgqueestin (apresenladosan]aCé—
mag Alta,

En este punto, Hemando mﬂco el

papeldel presidentz del Gobierno, «o .

mdsbiensusfuegosdearficio”cuan-
dose tratadela Espafianraly, uElGo-
biemojuegaamarearlaperdizconto-
das las politicas de reto demografi-
com, manifesto.

- BANJUANES

SANJUANEA EN
TAXI A 30 EUROS
POR VEHICULO

Los profesionales asoclados del
taxl dela capital sorlanainiclan
este sdbado |a campafia ‘Sanjua-
neaenTAXI. A través de esta ini-
ciativa, los taxistas dela ciudad
ponenadisposicléndetodoslos .
sanjuaneros un servicio especial
de transporte al preclo de30 eu-
ros por vehiculo, El serviclo co-
menzard este sibado 3] de mayo
conmotivo dela celebracién del’
Desencajonamiento. Conesta |
medida, J]a Asaciacién Provinclal
de Autotaxis y Autoturismos de
Soria quiere contribuir a reducir
al mdximo el uso del vehiculo
particular enlos desplazamien-
tos al Monte Valonsadero,

SALUD '

LA AECC LLAMA
AL DIA SIN

TABACO

El 31 de mayo, DiaMundial sin

++ Tabaco, la Asoclacién Bspaiiola

Contra el Cdncer quiere ponerel
foco de atencion en que es nece-
sarlo elevar las barréras de acce-
so de los jévenes a los nuevos
dispositivos de tabaco porque te-
nemos que proteger susalud an-
telas estrateglas de laindustria
del tabaco yla nicotinag, explicala
asociacidn. Recuerda que el taba-
coes el praducto que mids cncer
provoca y mata a la mitad de
quien lo consume ademids deser
responsable de mds de 16 tipos
de cancer y sin su consumo se
podriareducirhastael 30%de
los casosde cancer. Solo este pro-
ducto hasido el responsable de
mas de 63.000 muertes el afio
pasado y es[a primera causa de

- muerteevitzbleen Espa.nayenel

Mundo, ]
CRUZROJA
CAMPARNA DEL
SORTEQ DEL ORO

El Sorted del Oro de Cruz Coja sa-
leala plaza de las Mujeres, Hoy
serealizard unadccién especial
dentro de la campafia de venta'

* .deboletos del sorteo del oro por

parte de la entidad, Desdelasdl -
delamaiianaestardn enlacitada
plaza soriana para trasladdr de
manera piblica,laimportancia
que tiene parala organizacidn es- «
tesortea solidario que se celebra -
cadaafio. Con esta iniciativa Cruz
Roja quiere «visibilizar nuestro
compromiso hurnanitario, dan-
do respuestas a las personas que
més o necesitari a través de ac-
ciones sercillas, quevaieno;on :
comodiceellemadela campafia,
alapar quemlmaranala colabo-
racidn.
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CASTILLAY LEON

Adriana Ulibarri, editora de 5l Munda de Castillay Ledn, y Carlos Ferndndez Carriedo, consejero deEconm fay Haclenda, entregan el premio Perso naje Unico al soriano Jestis San Miguel. PHOTOGENIC

CARLOS FERNANDEZ CARRIEDO CONSEJERO pE EGONOMiA VHACIENDA - .
«Los premiados han dedicado su talento amejorar
lavida delas personasy amejorar Castillay Leon»

El consejero destaca el nivel en las investigaciones, lo que se ha traducido en quela Comunidad es «lider en
crecimiento de producto industrial y en exportaciones» y se sittia entre las cinco de Espafia con mayor peso de [+D-+

E.LERA VALLADOLID
«Lpspremiados han dedlcadosuta-
lento amejorarlavidadelasperso-

* nasyamejorar Castillay Ledn», Con

estas palabras, Carlos Ferndndez
Carriedo, consejero de Economfa y
Haclenda, resumid el espfritu que
impregnd la clausura de la gala de
los Premios Innovadoresde EL MUN-
DO DB CASTILLA Y LEON. El acto,
celebrado en el Centro de Solucio-

. nes Empresariales de Arroyo de la’

'Encomienda, sirvid también para

* conmemorar el 34° aniveisario de

la edicién vallisoletana de este ro-
tativo.
Ferndndez Carriedo confesdladi-
ficultad deintervenir «por el nivel y
lacategoriaylaspalabras que sees-
cuchany, en especial tras la inter-
vencidn de Jestis San Miguel, aquien
calific como «un ejemplo de cas-
tellanoyleonés que nacié en unex-

tremo de la Comunidad, en Soria,

pero trabajo para el otro extremo -

desde Salamanca, donde hasidoy
sigue siendq una referencia mun-
dial en el estudio del mieloma mul-

" tiplen. También agradecid su «tra-

bajo al serviclo de Castillay Ledny,
alavez que destacd que su legado

encuentra continuidad en las nue--

vas generacionesdeinvestigadores,
En esetrdnsito generacional y al
referivse al premio otorgado al jo-

ven oftalmdlogo Luis Leal, quien °

areflejaque hay mucho también que
aportaralasociedad», tuvounsen-

tido recuerdo para el profesor José-

Carlos Pastor. «Es inevitable tener
unrecuerdo hoy parael profesor Jo-

- 5é Carlos Pastor, que en esta mis-

matribunarecogid hace nomucho,
dos afios, el premio de Innovado:
resatodaunavida, Hoy, desdedon-
deesté, seguro que estd muy con-

tento de ver que su trayectoriay su

talento slguen entre nosotros y al
servicio de los demds», expreso el
consejero de Economia y Hacien-
da, evocando Ia figura del catedrd-
tico fallecido hace unos meses.

El repaso a los galardonados por

parte deFerndndez Carriedo dibujé. -
. un mapa del talento innovador ex- ©

tendido por toda la Comunidad. Se
reconocid lalabor delIBSALy su es-
fuerzo para que «la gravedad de la
leucemia tenga el menor impacto
posible en la vida del ser humano».
Desde Avila, Ana Casado recibl6 el
reconocimiento por su dedicacién
desde la genética va hacer una so-
ciedad mejor», La Universidad de
Burgos fue distinguida por su avan-
ceenlareducciéndelas dosisdeni-
tratos en el agua, logrando que un
producto esenclal sea «mucho mds
saludablen. En Ledn, la propla uni-

‘versidad fue premiadapor suinves-

tigacién con la testosterona obteni-
dade hongos, con aplicaciones far-
macéuticas enunsector productivo
dereferencia en Castillay Ledn.

La innovacién también se aden-
traenlacomprension del ealma hu-
manay, como demuestra el trabajo
de Soclograph, «el proyecto de Ele-
nay Entique, capaz de identificar
nuestras sensaciones, nuestras emo-
clonesynuestros sentimientos». La

Universidad de Salamanca sumé

otro reconocimiento por sus estu-
dios denvestigacién sobreelinfar-
to demiocaxdio. En Soriase valora-

ron los estudios sobre el envejeci- -

miento, enfocados en «cémo enve-
Jecermejor» enuna Comunidad con
unaaltaesperanzade vida.Y el ori-
genmismo delavida fue objeto de
estudio del Grupo Erica de la Uni-
versidad de Valladolid.

i berdrota ggjlomz- ic:c

%mnhﬂ

Ciulll’layl.cén

n-rm

El consejero de Economfa y Ha-
clenda destact cémo este talento
«no se queda solo en las grandes
personas que innovan en Castillay

", Leén, sino quellegaatodoslosrin-

cones de nuestra tierran y se tradu-
ceenlaactividad productiva. Bjem-
plo deello es el Grupo Matarrome-
ra, que acumula «13 patentes reco-
nocldas y registradas en el mundo
del vinon y continiia investigando
parainnovaren este sector. También
sevalordlaaplicaclén delainnova-
cidn alsector delautomévil, conun
proyecto queutilizaresiduosdel ca-
qui para producir una piel destina-
daalos interiores de los vehiculos,
whechodesde gentede CastillayLe-
4n para Castillay Ledny, Finalmén-

- te, Diana Movilla, de Zamora, fue

premiada por su trabajo en la con-
versién deresiduos, en concretore-
des de pesca, en un material susti-
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witivo del alquitran para las carre-
teras,
uEsto es, en definitiva, traducirel

esfuerzo, la dedicacion vy la inteli- .

gencia al serviclo de mejorar la vi-
dadelagentey al servicio de hacer
de nuestra comunidad una comu-
nidad mejor, afirmé Ferndndez Ca-
rriedo. En este punto, subrayd que
este talento es lo que ha permitido
aCastillay Ledn tener kmayorpeso
que la-media nacional en el sector
Industrial, en las exportaciones o
lainnovacidny, recordando el creci-
miento delproducto industrial, el li-
derazgo en exportaciones con un
saldo comerclal positivo de més de
5.000 millones de euros, y 1a posi-
cidn como quinta comunidad auté-
noma en esfuerzo tecnoldgico en
[+D+l, «Lo hacemos desde lo mejor
queienemos, queesel talento al ser-
vicio de la gente. Eso es lo que ha-
bélsdemostrado, lo quenosdemues-
tranlos premiadosy lo que esreco-
ger el testigo, el testigo que en un
momento nos entregd José Catlos
-Pastor y que hoy tenemos todosla
obligacion, como ese fuego, de po-
der transmltirlon, concluyé el con-
sejero-antes de enfatizar en Ja res-
ponsabllidad colectiva de man-
tenervivaesallamadeprogreso, Un
compromiso que, como se eviden-
cld enlagala, encuentra en Castilla
y Ledn unterreno fértilyunavolun-
tad decldidapamafroma\ Ios retos
del mafiana.

YAVAL ¢ i

54 CaixaBanl |

J ESUS SAN MIGUEL ]P’REM][@ ‘PERSONAJE UNICO’

«Nos han educado parano ser mmmd@res y esto
hay que cambiarlo desde la escuela y la universidad»

MARIA BAUSELA VALLADOLID
El sorlano Jesis San Miguel, fue el
gran protagonista de la gala de los
Premios Innovadores de EL MUN-
DO DE CASTILLA Y LEON al recibir
elreconocimientoal Personaje Uni-
co de esta 15,2 edicién a manos del

consejero de Economiay Haclenda

deCastillayLedn, Carlos Ferndndez
Carriedo. Un galardén que destaca
lalaborqueharealizado este hema-
tdlogo que lleva desde los afios 70
luchando contra el mleloma multi-
ple, trabajando paralograr lasuper-
vivenciadelospacientesrealizando
aportacionesal diagndstico y trata-
miento de este tipo de cdncer. Algo
quele ha hecho estar al frente de la
Clinica Universidad de Navarra, co-
modirectormédico,-Jugardondeac-
fualmente trabaja como investiga-
dor-y fue también director clentifi-
co del Centro de Investigacidn Mé-
dica Aplicada-de Ja Universidad de
Navarra (CIMA),

«No sé a quién de El Mundo de

Castilla, Le6n, se le ocurrid estaini-

ciativa, pero a esa persona habria
quedarleel premio, pues unasocle-
dad que apoyalainnovacidn es una
socledad que siempre estard vivay
envanguardia Ennuestraculturase
hablamuypoco de innovaclén, nos

han educado parano serinnovado-
res,y esto hay que camblarlo. Me gus-
tarfa que en nuestras escuelas, en
nuestras universidades, nos incul-
caran el afén por Ja innovacién. Bl
mundo cambia cuando somos ca-
paces de Innovar, porquelainnova-

cibn eselprogresoysuperaconcre-

ces [as oftras etiquetas que a'veces
nos dividenn, remarcd el hematdlo-
go. :
uDeberian de aprenderse de me-
moriafrasescomolaatribuidaaGus-
tav Mahler, cuando dice que Ta tra-
dicién no es la adoracién de las ce-
nizas, sinolatransmisiéndel fuego,
o esa frase de Unamuno, que dice
que'esel presenteel esfiierzodel pa-
sado por hacerse porvenir y Jo que
almafiananotiendaenel olvidodel
ayer debe quedarse’, Es decir, lo que
vivimos hoy es el esfuerzo del pasa-
do, pero tenemos que mirar hacia
adelante, Elmundo cambia cuando
somos capaces de innovar, porque
Tainnovacién es el progreso y supe-
raconcreces las otras etiquetas que
aveces nos dividens, remarcd el he-
matdlogo.
«Lasocledadespafiolanosolo te-
ne que inculcar la palabra innova-
cidn en las escuelas, sino que tam-
biéntiene quelog‘rarqqeiapa]ahm

innovaciénsalgadeesaséfiadeiden-
tidad que hemosoldohoydelasem-
presas, del mundo biomédico, yfor-
me parte de cada ser humano que
quiera ser innovadom,

«Me gusta pensar que la innova-
cién se basa en cinco pilares. El pri-
meroexigeapasionamiento, concu-
rrencla de dos factores, el afédn por
conacer y el sentido demisidnenla
vida. Buscar conceptos nuevosnoes
un inodo de ganarse la vida, es un
mododevivirlavida,yesincompa-
tible ¢on Ja terapia ocupacional. El
segundo pilar, esexigirsemdsano
mismo que a los demds, El tercero
‘es el inconformismo y la ambicién.
Tener envidiasana de otros, Salirde
lazona de confort es el cuarto pilar
para enfrar en una zona de incerti-
dumbre. Peroesto esmuydificil, por-
que nos educan para vivir en la zo-
nadeconfort ElmensajedeMdasva-

le pdjaro en mano gue ciento volan-.

do’. Mis valelo malo conocidoyme
quede como estoy. Nos han educa-
do pava no ser innovadores, y esto
hay quie cambiarlon.

wPor tiltimo, el'quinto pilar es oIr

la sabidurfa del corazén. Bl orgullo

nosdicequeesimposible unproyec-
to, Ja experiencia nos dice que es
arriesgado, larazénnosdicequemu-

PABLO LAGO DIRECTOR DE EL MUNDO DE CASTILLA Y LEON

«Castilla y Le6n es un territorio densamente
poblado, vitalmente rejuvenecido y
regenerado en maten'ﬂa de innovacion»

FELIPE RAMOS vALLADOLID
Delos1s afios de los Premios Inno-
vadoresalos34 deElMundo de Cas-
tilla y Ledn. La gala de entrega de
los Premios Innovadores llegaasu
decimoquintaedicidénylo hacejus-
to el mismo dia que El Mundo de
Castillay Ledn celebra sus 34afios
depresenciaenlaComunidad, taly
comosefialabasudirector PabloLa-
go en su discurso, enel que indica-
ba que «una sociedad inquieta es
esa que qulere saber y no esperaa
queseJocuentenniselodenhiecho,
SaleaIndagar, a crear, a investigar,
aimplicarsen. -~

Algo que, segtin las palabras del

director de Bl Mundo de Castillay

Ledn ueslaesenciadeestos premics
Innovadores» Esenciadelos galar-
donados que, a decir de Lago, esla
que «ayuda a quebrar tépicos o es-
tigmas sobreun terzitorio como Cas-

| i
Pablo Lago. PHOTOGENIC

tilla y Ledn. aCastillay Ledn es un
territorio densamente poblado, vi-
talmente rejuvenecido y holgada-
menteregeneradoenmateriadein-
novacién, recalca Lago en un mo-
mento de su intervencién en la ga-
Ia de los Premios Innovadores, ce-
lebrada en el edificio de Soluciones
Empresarlales de Arroyo.

Un hechoque.segﬁnsuspaiabras,
viene avalado por los premiados,
por las quince ediciones de estos
premios, porlosmasdesetecientos

- suplementosdelnnovadoresyacul-

tivados y las mds de 7.000 pdginas
de estos quince afios,

«Aquise concitaeltalento, Talen-
to a raudales. Talento inagotablen,

incide Pablo Lago, quienen estepun- .

to de su intervencién mira hacla el
wjurade inmejorable de mujeres y
hombres comprometidos e impll-
cadosn, que sonlo que tienenladl-
ficil decision de elegir a los galar-
donados. «A todos y cada uno de
ellos Jes debemos el acierto de los
14 premiosy, manifiesta.

Para el director de El Mundo de
Castillay Ledn el éxito delos 14 pre-
miados reside en «no resignarse a
las musasy. vEl teatro es Ja implan-

‘tacidn ennuestrasvidas cotidianas

endrola ;525 | Qs |

DB )
$iF Junta de
‘_ Castia y Leén

.El hematdlogo soriano defendié larelevancia que tiene la innovacion en la sociedad:
. «El mundo cambia cuando somos capaces de innovar porque es el progreso»

chasvecesnotienesentidoabordar
eseproyecto, peroelcorazénnosdi-
ce, inténtalo. Poreso hay que seguir
lasabidurfa del corazén enlavidan,

«Hemosnaddoparahacerunmun-
do mejor, para nuestros {guales, y
eso se basa en la innovacidn, que,
como he sefialado, exige vivir Ja vi-

da con paslon, vivir la vida con exi- -

gencia, vivirlavidaconinconformis-
moyvivirlavidaconambicidn.Yes-
toy seguro de que cada castellano
leonéstiene ensuADN estas poten-
clas, Simplemente tenemos que ac-
tivarlas, Paraconsegulr que nuestra
terraalcancela mejorverslén desf
misman,

«Gracias por perminnne volvera
mi tierra. Nac{ en Soria, concreta-
mente en Almarza, donde vivi has-
talos slete afios. Poco tiempo, pero
Soria siempre ha formado una par-
temuy especlalenmicorazdn, yslem-

pre digo que soy soriano. Después

nos trasladamosa Burgos, dondevi-
vihastalos23afios, con el intervalo
demisestudlos enPamplona, yna-
damds acabar Ja carrera me trasla-
déaSalamanca; dondevivi37afios.
Aqui, en esta tierza de Castillay Le-
&n, he tenido Jas rafces, el tallo ylos
frutos de i vidan, remarcé emocio-
nado Jests San Miguel,

detoda esa investigacion que nace
enunaula, enun centio sanitario o
en una compafifan, explica Lago,
quien dirige en este punto del dis-

cursosumiradahaciala«muchain- |,

vestigacidn sanitariapremiada». Al-
go que «dice mucho del sector, pe-
10 también de nuestra convicclén
como cormunidad empefada enel
fortalecimiento del Estado de Bie-
nestam, puntualiza.

Quien mejorejemplifica esta for-
taleza de Ja Investigacidn, «una de
las joyas de nuestra Sanidads, indi-
ca Pablo Lago, es el principal pre-
miado, el personaje inico. «Salido
de un pueblecito de las tierras alta
de Soria, Jesiis San Miguel, atesora

. unadelasmejores trayectoriasmun-

diales en la investigacion contra el
céncer, destaca el director de El
Mundeo de Castilla y Ledn, para a
renglén seguidoafirmar que «Jesiis
San Miguel es el embleman,
«Pormdis parte de nuestro orgu-
lloidentitario, esequenoshacepre-
surnir, sin complejos, deserdeaqui.
Parafraseando a Ulises, podemos
contarquecaminamosentre gigan-
tes.Podemos contarque vivimos en

los tiempos de Jesis San Miguel y -
- los otyos trece de Innovadoress, fi-

naliza,
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Covaleda acogerd este afio a

4s de

3.500 scouts en el Raso de La Nava

El grupo mds numeroso vendrd del 26 al 29 de junio con mas de 2. OOO jovenes que-
representan a la Unién Adventista Espanola del Camporé Nacional de Exploradores

RAQUEL FERNANDEZ PINARES
ElCampamento delRasodeLaNa-
va, en Covaleda, ultima los de-
talles para‘abrir sus puertas'un ve-

rano mds a miles de personas que -

eligen este enclavenatural para con-
centraciones multitudinarias. Serd
unafio mds unveranocon cifrasde
éxito, superando los 3.500 perso-
nas en diferentes grupos, siendoel
mas multitudinario el primero en
abrir la temporada: los Jovenesde
laUnidén Adventista Espafiola (JAE)
enel Camporé de Exploradoreszoz2s,
del26al2g9dejunio, conentre2.000
y2.500 participantes.

«Este esperado encuentro anual
retinealos nifiesy nifias de entre 6
¥ 15 afios, junto con los lideres de
los Clubes de Exploradores, en un
evento disefiado para fomentar el
desarrollo de habilidades deacam-

- pada, elrespetoy conocimiento de
la naturaleza, la creacién de lazos
de amistad duraderos y, de mane-
raespecial, el conocimiento y rela-
cién con Dios como Creadorn, ex-
plican desde la organizacién.

Estamisma organizaclén prepa-
raademdsyalo queserd unencuen-
tro unico para 2028 con el Campo-
réinternacional, tambiénen LaNa-
va por ser el lugar en el que se han

.ﬁ;;_h.

desarrollado en los dltimos afios
seis delos Camporés Nacionales de
Exploradores.Eldezo28lacifrapo-
drfa superar las 5.000 personasy
es la primera vez que se organiza
desdela UnldnAdvenns!aEspanu
la.

La temporada de recibir grupos

enLaNavasealargard hastael 7de
septiembre y hasta entonces mu-
chos otros grupos, menos multitu-
dinarios, llegardn a Covaleda. Otro
delosmds numerosos eselqueacu-
dird del 15 al 25 de agosto con 500
personas. «El resto de grupos son
de entre 60y 160 personas, En to-

Campamento scaur del Raso de Ia Nava durante la edicidn del pasado afto. RAQUE[,FE RNANDEZ

tal, unas 3.500 personas en todo el
veranon, sefiala el alcalde José Llo-
Tente,

El afio pasado contd con el ma-
yor encuentro de Scouts catélicos.

Setratd exactamente del movimien- -

to ‘Ja.ms‘couls' que regresd a La Na-
vatras viviryaen2o17suprimeren-

cuentro. Bl afio pasado fue el mes
de jullo, del13 al 21, cuando realiza-
ron su estancia superando la cifra
“dezo017 encercadeunmillar depar-
ticipantes y alcanzando Ja llegada
de 5.500 nifios, nifias y jévenes de
entre 6 y 21 afios de toda Espafia y
de otros pafses como Francia, Por-
tugal, Holanda o Italia, entre otros,
convirtiéndose el encuentro inter-
nacional demayorrelevanciade es-
te movimiento scout catdlico.

Ese multitudinario campamento
provocd una importante repercu-
sién econdmica en la zona, conla
creacién de 60 puestos de trabajo
encargados de dar los servicios de
desayunos, comidas, meriendas y.
cenas, Una impertante inyeccidn
econémica Pinares, ala que se su-
mid el dinero recaudado por la ce-
sién del campamento el Consisto-.
rio covaledense, entomol05100.000
euros paralasarcas municlpales, so-
lo con ese encuentro, sin sumar los
demds grupos que acudieron du-
rante todo el-verano.

El carnpamento de La Nava estd*
situado alasafueras delalocalidad
de Covaleda en direccidn a Durue-
lo,ycuentaconmuchahistoriaasus
espaldas. Se inaugurd en 1946 y al-
bergé durante décadas gran parte -
delos cursos nacionales de mando
y especialistas de la organizacién
juvenil espafiola-(QJE), concreta-
mente desde1960a1979. Incluso el
Reyemérito, Juan Carlos de Borbon,
visitd én1gsslasinstalaciones, sien-
do entonces cadete dela Academia
General Militar y afios mds tarde, el
26 de julio de 1975, y ya como prin- .
cipes de Espafia y junto a Soffa vi-
sitaron La Nava pocos meses antes
de convertirse en Reyes de Espaiia.

Sanidad i mmm@m dos nuevos vehiculos SUV para
los centros de salud covaledense y de San Pedro

La Junta ha invertido mas de 205000 euros en la renovacion de la flota sanitaria en Soria

SORIA

LaJunta de Castillay Ledn ha incor-
porado recientemente dos nuevos
vehiculos SUV al parque movil sani-
tario delaprovinciadeSoria. Loscen-
tros de salud de San Pedro Manrique
y Covaleda han sidolos destinos ele-
gidosparaestosnuevosiNissan Qashqaj,
conunainversiénde47.020 euros, se-
glninformélaDelegacion Territorial
Ambos centros han sido seleccio-
nadosdebidoalasespecialesdificul-
tades que presentan sus dreas de in-
fluencia durante el invierno, por las
condiclones de las infraestructuras
viales que requieren vehiculos mds
adaptadosalaclimatologfa adversa.
Con esta (iltima Incorporacién, la
Gerencia de Asistencia Sanitaria de
Soria explica que continta reforzan-
dolacapacidad operativadelosequi-
possanitariosenzonasrurales, espe-
cialmenteenagquellasconmayorcom-
plejidad geogréfica o climatoldgica,
ugarantizando asfuna atencion ade-
cuada a toda Ja poblacién, indepen-
dientemente de su lugar de residen-
cian, La adquisicién de estos SUVfor-
ma parte de una estrategia de reno-

vaclénprogresivadelosvehiculosde
los centros de salud de la provincia,
que ha supuesto una inversién acu-
mulada superior alos 205700 euros.

En noviembre de 2023, se entrega-
ronnueve RenaultClio, conunainver-
sidntotalde138.86739 euros. Estostu-
rismos se repartieron entre los cen-
trosdesaludde SoriaNorte, SoriaSuz,

* SoriaRural, AgredayBerlanga,aslco-

mo en los puntos de atencién cont-
nuadadeMedinaceliyLangadeDue-

_10.Ademds, urfo de ellos sedestindal

Servicio de Cuidados Paliativos Do-
miciliarios, que prestaatencldnento-
dalaprovincia, yotroal ComplejoAsis-
tencial de'Soria para usosinternos,

Ese mismo mes, también se re-
cibidunafurgonetaligeraCitroén Ber-
lingo, con un coste de19.825,81 euros,
queseempleaparael traslado de su-
miinistros, equiposyotrasdemandas
loglsticas delos centrosde saludyhos-
pitales de la Gerencla.

En 2021, se afiadieron otros tres
RenaultClioparaloscentrosdesalud
de San Psteban de Gormaz, El Burgo
de Osmay Olvega.

Larenovacidn de la flota sanitaria,

que se ha llevado a cabo en Jos ulti-
moscincoafios, comenzden2019,con
laentrega de tres Opel Corsa para Al-

_ mazén, Arcos y Soria Sut y un Dacia

Duster parael centro desalud de San
Leonardode Yagiie, también pormo-
tivos de dificultad de acceso durante
elinviemno.

En la actualidad, el vehfculo mds
antiguo en uso en los centros de sa-

luddelaprovinciadatadezoig,loque .,

garantizaquelaflotamédicadelapro-
vincla se encuentra en «un buen es-
tadoderenovaciény funcionalidad».

Dentro de la estrategia de movili-
dad sostenible, la Gerencia de Asis-

tenciaSanitariadeSoriaentregd, tim-
bién en noviembre de 2023, un vehi-
culo10o%eléctricoal centro desalud
de Gdmara, seleccionado por su ubi-

. cacién alejada de gasolineras, Este

Nissan Leaf cuenta con cero emisio-
‘nes, una autonomfa de 270 kildéme- .
trosy tecnologias avanzadas de con-
ducclén eficlente. Asimismo, se han
instalado puntos derecargaeléctrica
enlos hospitales Santa Bérbara (3),
Virgen del Mirén (2) y en los centros-
de salud de Berlanga de Duero y Pi-
nares-Covaleda, impulsando as{la
transicién haciaunaflotamdslimpia
yrespetuosa con elmedioambiente.

@ Servicio de montaje, reparacion y mantenimiento de cubiertas

. @Impermeabilizaciones

© Limpieza e instalacion de canalones
Fidenes presupuesto sin mﬂmﬁfﬁ_ﬂ
&) 637 306 109 - 622 391 478

jDeja tuhogar en manos de profesionales!
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‘a»..n:M'ﬁﬂ‘ﬁ | CONVOCATORIA DE MEDICOS INTERNOS RESEDENTES

La Comunidad adjudlca todas sus plazas
MIR por primera vez desde el afio 2021

Castillay Leén logra cubrir las 755 vacantes, incluidas las 190 ofertadas en Medicina Familiar, y Fernéndez
Mafiueco asegura que la autonomia «sigue 5|endo un refereni:e en formamén sanitaria especnahzada»

SPC / VALLADOLID

Castillay Le6n refuerza la atrac- -
cién de sanitarios y, por primera -

vez en varios afios, la Comunidad
halogrado cubrir la totalidad de
las plazas MIR ofertadas. Y es que,
tras varios ejerciclos con vacantes
deslertas, especialmente en Medi-
cina Famlhar, Castillay Ledn ha
adjudicado las 755 plazas de la
convocatoria que concluyd este
miércoles, Algo que no ocurriaa
nivel autonémico desde la elec-
cién del 2021, —el pasado afio hu-
bo cerca de un centenar vacantes,
en concreto Bl—ysupone darun
respiro al sistema sanitario auto-
ndmico, acuciado, al igual que el
resto de Espana, porla falta de fa-
cultativas. Bajando al detalle por
especialidades, en la Comunidad
se han adjudicado las 559 plazas
de Mediclna, més las 151 de biolo-
gfa, las 18 de farmacia y psicologfa,
las cinco de fisica y las cuatro
abiertas para biologfa.

Unos datos que celebrd el presi-
dente de la Junta, Alfonso Ferndn-
dez Mafiueco, que aseguré que
Castilla y Ledn «sigue siendo un re-
ferente» en formacién sanitaria es-
pecializada y se felicité por el «es-
fuerzo colectivon que ha servido
para cubrir este afio todas las pla-
zas ofertas, que en total suman en
la Comunidad 755. Desde su cuen-
ta oficial de X, el presidente apro-
vechd para dar la bienvenida a los
nuevos profesionales y aseguré que

llegan a una wtierra donde os espe- -

ran los centros mds medernos, la
mayor inversién sanitaria de nues-
tra historia y un Gobierno autond-
mico volcado en vuestra formacidn
y bienestam. «Aquf vais a encontrar
las mejores condiciones para cre-

cer, aprender y desarrollar vuestros
proyectos de vida», sefiald Ferndn-
dez Mafiueco en su mensaje,

MEDICINA FAMILIAR. Un cupo
cubierto que es especialmente re-
levante en el caso las 190 plazas
MIR ofertadas de la especialidad
de Medicina Familiar y Comunita-
ria, que evita dejar puestos vacan-
tes como ocurrid en afios anterio-
res, con'47 plazas en 2024, 40 en
2023 y 45 en 2022, Una tdnica que
sigue la lfnea nacional, donde
también se llenaron la totalidad
ofertada, a diferencia del pasado

'»5955?143’3 ?3*'2{ SOHEIERKTD | MEJORA DE LAS UNIDADES

|ornada de formacién a médicos residentes en el hospital de Avila, j bavib castro

afio, que quedaron 459 plazas sin
cubrir en el conjunto del territorio
nacional en esta especialidad.

La convocatoria de formacién
especializada de este afio en Cas-
tilla y Ledn ofertaba 190 plazas,
repartidas entre las nueve en la
gerencia de Avila, 21 enla de Bur-

gos; nueve en Aranda de Duero; -

once en la de Miranda de Ebro; 20
en Leén; nueve en El Bierzo; 12 en
Palencia; 18 en Salamanca; ocho
en Segovia; 15 en Sorla; 20 en Va-
ladolid Oeste; 18 en Valladolid Es-
te; seis en Medina del Campo, y 14
en Zamora. :

Un llenazo al que la Comuni-

dad llegé casi ‘sobre la bocina), ya

que adjudicd en las dltimas horas -

de este miércoles un total de 48
plazas MIR en Medicina Familiar
y Cumumtana, lo que se traduce
en el 25,2 por ciento del total, con
la Gerencia de Soria a la cabeza de

-plazas adjudicadas, con 12; segui-

da por la de Burgos, con once; yla
de Aranda de Duero, Miranda de
Ebro y Le6n, con seis en cada ca-
so. Ponferrada, con cuatro, y Pa-

" lencia, con tres, fueron las quie me-

nos plazas cubrieron durante las
tltimas tres horas,

" Lasiiltimas adjudicaciones a ni-
vel nacional se centraron en el dm-
bito rural, con Ia provincia de Lugo
como el denominado como ‘patito
feo, con localidades como Burela
o Monforte de Lemos. En el caso
de Castilla y Ledn, Ponferrada fue

" laviltima de las plazas ofertadas de

MIR, que fue elegida alas 20,57 ho-

‘ras, frente a Burela, que cerrd'el lis-

tado nacional, alas 21.23 horas, Se-
gin explicd el Ministerio, este re-
sultado refleja «el impacto de las
mejoras implementadas en la pla- -
nificacién formativay las polfticas -
de incentivon,

Mas de tres mﬂﬂones-para modernizar las UCIs

El nuevo 5|stema optimizara Ia gestién de datos clfnicos en las umdades decuidados mtenswos de la Comumdad

spC/ VALLADOLFD

El Consejo de Gobierno de Castilla
yLednaprobd unainversién de 3,3
millones de euros para garantizar
el mantenimiento y soporte de 373
licencias del sistema de informa-
cién clfnicd Philips IntelliSpace
Critical Care & Anesthesia (ICCA),
una herramienta clave en la ges-
tién integral de las Unidades de
Cuidados Intensivos (UCI) de la
Gerencia Regional de Salud (Sacyl),

'Este software, implementado en ~

todos los centros hospitalarios de
la regién, centraliza y organiza da-
tos clinicos esenciales, como fichas
de admisidn, signos vitales, resul-
tados de laboratorio y notas de in-
terconsulta, permitiendo una mo-
nitorizacién precisa de los pacien-
tes en estado critico, Ademds, el
sistema ICCA destaca por su capa-
cidad para integrar herramientas
de apoyo ala toma de decisiones,
transformando datos en informa-

cidn clfnicanitil que facilita alos
profesionales sanitarios la adop-
cién de decisiones mds informa-
das y répidas, mejorando asfla ca-
lidad de la atencidn.

Igualmente, la Junta de Castilla
yLedn dio luz verde a otros 1,2 mi-
llones para la adquisicidn e implan-
tacién de una avanzada platafor-
ma corporativa destinada ala ges-

tién de informacidn genética, Esta.

iniciativa, qite se integrard conla
Plataforma Nacional gestionada

por el Ministerio de Sanidad, busca
revolucionar la atencién sanitaria
en Ja region al fortalecer la medici-
na personalizada de precisidn, un
campo en auge gracias a los avan-
ces en gendmicay tecnologfas de
alto rendimiento,

Ld nueva plataforma permitird

‘la integracidn de datos gendmicos

con la historia clinica electrénica
de los paclentes, facilitando la ges-
tién y comparticién de casos clini-
cos entre profesionales sanitarios.

Ademés, cumplird con estrictas
normativas legales y de seguridad;
garantizando la-proteccidn de da-
tos sensibles, Este sistema serd cla-
ve para el diagndstico, prondsticoy

_tratamiento de enfermedades de

alto impacto sanitario y soclal, co-
mo las enfermedades raras, las pa- -
tologfas complejas y las oncolégi-
cas. También optimizard Ia selec-
ciényseguimiento de tratamientos .
farmacoldgicos, mejorando Ja se-

‘guridad y eficacia de las terapias. -
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sPODEMOS
DESHACER
EL DANO

DEL TABACO?
EL PRIMER
ANO ES CLAVE
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VIVIR (MAS Y MEJOR) SIN HUMO

Superacion. Es la segunda sustancia adictiva
mas demandada y suma consumidores muy
jovenes cada afio. Si se deja de fumar antes .
de que las lesiones se traduzcan en ,
enfermedades, se puede revertir el problema:
“Las recaidas son un obstdculo mas"

Texto e infografia de Gracia Pablos

= odos querrfamos disponer de una
« | mdquina del tiempo para deshacer

" errores del pasado. Seguro. Evitar
ese momento de arrepentimiento
en el que pensamos en todos los y'si
que habrlan mejorado nuestra
situacién en el presente, Aunque

2 ) uno de esos deseos quele

pedirfamosal genio de la ldmpara, lo clerto es que en’
el caso del tabaco es posible (y hasta cierto punto, eso
sf) loinico que tenemos que hacer es dejar de fumar.

Empecemos por lo mds evidente: si atin no has
empezado a fumar o sélo cae algtin cigarrillo de
cuando en cuando (y del que ya te puedes it
olvidando porque no es en absoluto inofensivo)
estds a tiempo de ahorrarte el camino de vuelta, que
tamblén tiene sus curvas. Pero si ya te encuentras
entre el grupo de fumadores, entonces lo que viene a
continuacién te interesa especialmente.

La receta es sencilla: eliminar todo rastro del
tabaco de nuestra vida. Porque si, ser fumador
pasivo también computa y nos desviarfa de este
camino que hemos decidido emprender. La receta es
simple, pero su ejecucién nolo serd tanto, ;por qué

" estan dificil dejar de fumar?

‘uLa nicotina es una de las sustancias mas
adictivas que existen, muchfsimo mds, por ejemplo,
quela cocalnay, afirma Laura del Horno Plaza,
portavoz de la Asociacion Espafiola contra el Cincer
(AECC). Eso ya es.un obstdculo importante de inicio,
pero existe otro al que quizd no le damos la debida
importancia y que también supone un gran escollo:
larutina. «<Fumando se genera un hibiton, explicala
portavoz, «y esto también genera una dependencian.

_ Lo sabe bien Mar Amate, popuilar copresentadora
del programa radiofénico matinal jBuenos dias,
Javiy Mar! en Cadena 100. Han pasado casi cinco
afios desde que fumé el tltimo cigarrillo y sabe bien
lo que supone dejarlo. «A mi me encantaba fumars,
relata, «me gustaba muchfsimo, Paramiera *
impensable quitar esa parte cotidiana deun
cigarro, aunque yo sabia que lo tenia que dejar mi

Desde el primer instante en que se apaga el tiltimo cigarrillo el cuerpo
comienza a tfransformarse; aungue es un camino con baches.

DEJASTE DE FUMAR HACE:

- ZOMINUTOS
Elritmo cardiacoy Japresidn

sangulneadesclendeny yuelvena

‘susvalores noymales,

DEJASTEDE FUMAR HAGE:
12HORAS

El cuerpo haliberado el exceso de
mondxido de carbono quellegabaa
lasangre desde el humo del tabaco,

Olfaroy gusto recuperados, asf
como los niveles de oxigenoyla
presidn arterial, loque se traduce
enun menorriesgo de infarto,

Disminuyenlatosy lafalta deaireal

reallzar un esfuerzo intenso, La
ansidedad también es menor.

DEJASTE DE FUMAR HACE:-
1-2MESES

Loscilios, Jas fibras que tapizan los
bronquios, vuelven a trabajar para
quelos gérmenes no peneirel enlos
pulmones, Sihas llegado hasta aquf
- tlenes 5 veces mas probabilidades de
dejar de fumar de forma definitiva.

" DEJASTE DEFUMAR HACE:
6 MESES

la depéndenciabsfqul ca desaparecey
la circulacién y larespiracidn ya estdn
en buen estado,

7 DEJASTE DEFUMAR HAGE:
<" 4ANOS

Fumar no sololimitacl r]u]]oricoxl'gcno_ e,
al corazén, también dafia las paredesde -+ -

las arterias, Tras cuatro afios sin fumarel
riesgo de suftir un jnfarto es fgual queel -
de unno fumador.

19, DEJASTEDE FUMAR HACE; -
110 ANOS

El riesgo de padecer un cdncer de pulimdn se
reduce ala mitad de) que habifa de haber
seguldo fJumando, al igual que sucede con el
cdneer de veliga, esofago o rifién. De igual
manera, disminuye el riesgo de padecer
cancer de laringe o pancieas,

DEJ?S.TE_ DEPUMAR HACE:
2DIAS e

DEJASTE DEFUMAR HACE:
SEMANA

. DRIASTE DEFUMAR HACE:
RAS .

>,
Aparece lanecesidad urgente de
fumar, acompaiiada de mal humor,
dolor de cabeza, nduseas,

| DEJASTE DE PUMAR HACE:
HORAS

. Elflujo sanguineo esti libre de nleotina,
y eso hace que mejore el olfato, el gusto
cincusoel aspecto delaplel.

DEJASTE DEFUMAR HACE:
* 3DIAS

Aumenfala capacidad pulmonar,
ero el 'mono' sjgue plesenh;yaftem
a capacidad de concentracion.

2-3 SEMANAS
Easadu la peor parte del

Wesy

Ha
sln
los prablemas de suefioyla
frritabilidad.

A, DEJASTEDEFUMARHACE;

Wilp SMESE_S :

- Lacircula¢lén y las funclones inmune y
pulmonar mejoran: ya es posible hacer
ejercicio sin que falte el aite,

4 DEJASTE DE FUMAR HACE:
“ 1ANO

Latasylafalta de alre ya son cosa

del pasado, pero ademis el rlesgode
sufrirun ataque al corazdn o una
enfermedad coronaria ya es un 50%
menor del que tendrias sl hubleses
seguido fumando,

DEJASTE DE FUMAR HACE:
ANOS

Elriesgo de suffirun ictus o un
cdncer de cérvix se equiparaconel
de un no fumador, mientras que el
riesga de padecer cdncer de boca,
parganta, esofago o vejigase,
reduce ala mitad con respectoa si
nohubieses dejado de fumar.

iz DEJAA{S_.:J'EDBFUMAR HACE:
15 ANOS :

eltiespo de sufriruna

' DEJASTEDEFUMAR HACE:

rome de abstinencla, y con él

Sehora el historinl de fumador;

enflemiedad coronarla, un fctus

oun cdncer asociado al tabaco

seequiparanl dealgulen dela
‘misma edad que nuncahaya
iy fumado.

cabeza seresistia a pensar que iba a vivirigual de
bien sin fumar».

 ¢Cémo se deja de fumar? Amate lo hizo de forma
Tadical, en plena relajacién de medidas postconfina-
miento. «Pensé: madre mia, a ver sino nosvana
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RADIOGRAFIA DEL CONSUMO DE TABACO

El consurmno de tabaco es la primera causa de muerte evitable en Espafia
y el mundo, a pesar de que el mimero de fumadores sigue bajando.

PREVALENCIADE | Porcenitaje de adultos que consumen cualquier producto derivado
CONSUMODETABACO | Si‘;éi‘fﬁé?&iﬁ?&ﬁi"aﬁ%ﬂ‘iﬁ}%’?ﬂ“& i

o <15%

& 15-25% > ISLANDIA

@ 25-30% wh:

@ =30%

. Sindatos

REINOUNIDO B = RUSIA
125 ; y 269

UCTANTA

KUMANTA
20:0

ELCONSUMODETABACO | Enlineas generales, la prevalencia de consumo de tabaco en adultos ha

descendido en todos los paises dela Unién Europea, aungue noes
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dejar furnar en la calle y voy a tener que

" fumar sola en casa. Y de un dfa para otro,

dije: 'Ni un cigarro mds. Creo que es de
las cosas mds radlcales que he hecho, y
ni yo misma me lo hubiera crefdon,
Conseguirlo asi no eslo habitual. De
hecho, se estima que solo un 5% de
quienes lo intentan por su cuentalo
logran. Pero también sirve para hacer
hincapié en que lo que funciona en unos
casos no tiene por qué serlo que
funcionaen ofros,

El entorno también es fundamental
en este viaje que emprendemos, «Mis
hermanos fumaban, mis amigos
fumaban, mi entorno llamaba a
consumir tabaco. Yo me acuerdo de
montarme en el coche de mj padre, que
también furmaba, y el coche estaballeno
de humo, era lo normal, Entonces yo no
contemplaba la vida sin un cigarro
cercan, recuerda lalocutora.

Debemos ser conscientes de estos
obstdculos y saber lidiar con ellos. De
igual forma, tenemos que enfrentarnos a
la ansiedad que generaabandonarun
hdbito como el tabaco: «La gente puede
pensar que el abandono del tabaco es
algo rdplido, pero es muy complicadoy es

* muy habitual que la persona que se

enfrenta a dejarlo tenga varias recafdasn.
La propia Amate reconoce que este no ha
sido su primer Intento. Antes hubo otros
¥, en un caso, larecalda vino por fumar

_unnico cigarrillo en una boda. Por eso -

sabe que incluso ahora, casi cinco afios
después de este ltimo intento, no debe
confiarse.

Las recaldas son parie del proceso,
pero el error estd sobre todo en )
considerarlas un fracaso definitivo. La
portavoz de la AECC lo suma al catdlogo
de justificaciones y trabas que nos
ponemos nosotros misinos en el camino
dela deshabituacidn, junto alas de
wfumo muchisimo y para miya es
imposible dejarlon o ]a opuesta de «ya
he reducido el consumo al minimo ylo
que queda nolo puedo quitars.

Excusas aparte, ;qué podemos hacer
con la angustia que nos acompafia sobre

" todo en las primeras semanas? Es

pronto para notar unamejorfay la
necesidad y la dependencia pueden
llegar a pesar mds que Ja voluntad.
Amate nos cuenta cémo lo gestiond ella:
«Yo tiré de dos cosas para quitar el mono
fistco y mental. Andaba muchisimo,
cada vez que me apetecia fumar me iba
alacalle, andaba kilémetros. Y me ponfa
una cancién que me gustaba muchon,
Lo cierto es que el llamado craving, la
necesidad urgente de fumar, apareceen -
episodios que duran unos dos o tres.
minutos (lo que dura una cancién) y que
se irdn espaciando y debilitando con el
tiempo.

Pasado el primer afio podemos decir
que se ha superado la parte mis dificil,
el cambio de hdbitos y rutinas, el

sindrome de abstinencia. Aunque
. también es cierto que es un camino tan

arduo como agradecido, los efectos
positivos se han podido ver desde el
primer minuto y eso es un gran
estimulo para poder mantener el
objetivo activo.

Lalocutorareconoce que a pesar de
que en su deshabituacién se entregd al
deporte, también decidid no privarse de
nadamas (los expertes recomiendan
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que no se hagan dietas estrictas durante .
¢l proceso) y esole supuso 10 kilos mds
de peso. «Pero me dio iguals, confiesa.
Yo me notaba mds saludable y dije: Ya
melos quitaré». Y eso tambiénlo logro.
Al dejar de fumar no solo recupera-
mos nuestra capacidad pulmonaro.
incluso equiparamos el rlesgo de
padecer un cancer con €l deunno
furmador. Despedirse para siempre del
tabaco Implica que también se reduzcala
probabilidad de desarrollar diabetesde ~ ~
tipo 2, enfermedades éseas (incluyendo
la osteoporosis), enfermedades oculares

- ydemencia. i

Y eso en el lado clinico, peto eneldiaa
dia el cambio también es radical. M
calidad de vida es muchisimo mayors,
explica Amate. «Primero por una
cuestion de tiempo, porque yo me
quedabasin tabacoalasudelanochey
buscaba un sitio, te haces esclavo del

| tabaco; segundo por dinero, hoy he visto

que el paquete de tabaco estd a seis
euros y creo quelo quieren sublraizn, El
pelo, la ropa, la plel, el gusto, el olfato..,
todo se vuelve mejor sin tabaco.

Pero hay un punto de no retorno y por
desgracia, no siempre es posible revertit
el dafio. Cuando fumamos, los mdltiples
quimicos que contiene un cigarrillo
entran en nuestro cuerpo a través'de los
pulmones, directos a los alvéalos, Estos
sonunos pequefios saquitos de aire que
seencargan de extraer el oxigeno del aire
querespiramos y liberar el diéxido de
carbono al exhalar. El tabaco destruye las

_ células de su cubierta de igual forma que

dafia e irrita las vias aéreas y los tejidos
blandos de los pulmones, y por
«desgracla se trata de un dafio
irreversible. No sucede lo mismo con los
cilios, encargados delafuncién de
autolimpiado delos propios pulmones,
quevuelven aJa carga unavez que
desaparece el tabaco de Ja ecuacién,

Eso si, tenemos millones de alvéolos,
as| que llevard un tiempo que hayamos
perdidoun niimero suficiente para notar -
su pérdida, Pueden pasar 2o afios antes
dequelafalia de aire al intentar hacer
actividades no demasiado exigentes nos
hagan ver un problemna que habra
adoptado la formade unenfisema o de
la Enfermedad Pulmonar Obstructiva
Crdnica (BPOC)... y para entonces yano
existe una solucidn posible, sibien al
menos podemos frenar su progresion.

Sien medio.del camino de dejar de
fumar has renunciado al cigarrillo a favor

. del vapeador o de los saquitos de

nicotina, Jamentameos decirle que solo
has cambiado un habito porotro. De
hecho estas formas alternativas de fumar
o consumir tabaco o nicotinason el
nuevo caballo de batalla de asociaciones
comolaAECC. Y esque se hanido
introduciendo en el imaginario colectivo
como ensu dia hizo el tabaco tradicional..
uA nosotros no nos gusta nada el
término vapeadory, advierte Ja Laura del
Horno, «es un término que haacufiadola
industriay que ha calado mucho anivel
socialn, De hecho esa mismaindustriano,
solo se aleja de la palabra cigarrillo (un-
vapeador es realmente un cigarrillo

. electrénico) y también del verbo fumar,

ellos hablan de inhalar. Estos, junto alos
‘saquitos de nicotina populares en
estados como Suecia, prometen «un pafs
sin humon, Pero, ssin adictos?



TATUAJES PARA MEDIR
LA CARGA CEREBRAL:
“NUESTRA MENTE.

SE SOBRECARGA

CON FACILIDAD”

Ventajas. Conocer la capacidad de
procesamiento de nuestro cerebro
antes de sufrir lapsus por estrés es
util en profesiones como las de
controladores aéreos y sanitarios

Por P, Pérez

o0s tatuajes electrénicos para monitorizar
el organismo son un anhelo que persigue
laciencia desde hace décadas. Lo mis
parecido que hoy se usa de forma
rutinaria son los pequefios sensores que
i llevan los diabéticos y que, a través del
mdvil, les permiten conocetr sus niveles de azticar en
sangre. Pero no son tatuajes, entendidos estos como
parches de goma o pldstico muy delgados que se
adhieren alapiel y son tan flexibles y dindmicos como
ella. ;Con qué fines? Muchos. Se busca un control de las
constantes vitales y s& emplean en los laboratorios de
Blomimética y la neurorehabllitacién.

Uno de los ltimos objetivos es ]a medicion de la
carga mental. El estrés, su excesoy lamala gestién del
mismo desericadenan procesos patoldgicos e
impactan en la psique. De hecho, en la ésfera laboral
seis de cada 10 bajas laborales tienen relacién directa
con el estrés. Conocer cémo esla presion y cémo se
gestiona es el desafio de un grupo de investigadores de
laUniversidad de Texas en Austin (EEUU).

«La tecnologfa se desarrollamés deprisa que Ja
evolucién humana. Nuestra capacidad cerebral no
puede seguir el riimoy puede sobrecargarse
facilmenten, afirma Nanshu Lu, autor del estudio. «Hay
una carga mental dptima para un rendimiento éptimo,
que difiere de un individuo a otron.

Con esta premisa, los clentificos de Texas colocarona
los participantes tatuajes faciales capaces de detectar

cudndo el cerebro trabaja demasiado. El estudio,
publicado estasemana en larevista Cell Press Device,
muestra un tatuaje electrénico inaldmbrico no
permanente que descodifica las ondas cerebrales para
medirla tensién mental sin necesidad de voluminosos
cascos, «Esta tecnologia podria ayudar a controlar la
carga mental de trabajadores como controladores
aéreos y camioneros, cuyos fallos de concentracién
pueden tener graves consecuenciasn, aseguran.

La carga mental es un factor critico que influye
directamente en'el rendimiento cognitivoy Iatoma de
decisiones en entornos de alto rlesgo como la aviacién,
lasanidad y larobdtica. Los seres humanos rinden
mejor en una zona cognitivadenominada zona
Goldilochs, en ]a que ni estdn abrumados ni aburridos. Y
encontrar ese equilibrio es clave para un rendimiento
dptimo. La evaluacién actual de la carga mental se basa
enelIndice de Cargade Tareas de ]aNASA, una
éncuestalargay subjetiva quelos participantesrellenan
después derealizar diferentes procesos. Por otrolado, la
electroencefalografia (BEG) y la electrooculograffa
(EOG) ofrecen marcadores fislolégicos prometedores
parala estimacién de la carga de trabajo, perolos
dispositivos existentes suelen ser voluminosos,
restrictivos y susceptibles a artefactos de movimiento,
lo quelimitan suviabilidad en el mundoreal.

Adiferencia delos sisternas convencionales (cascos
con miles de cables y minichips), «nuestro e-fattoo
aprovecha los electrodos recubjertos de un compuesto
adhesivo para lograr una bajaimpedancia cutdnea, una
fijacion robusta y una adquisicion fiable dela sefial
durante tareas dindmicasnr. Han hecho pruebas en
pieles de diferentes grosores, incluso en zonas con pelo.

En este estudio «presentamos un tatuaje electrénico -
ultrafino e inaldmbrico que se colocaenlafrentey
penmite lamonitorizacion de BEG y EOG de alta
fidelidad al tiempo que mantiene la comodidad, la
estabilidad y Jaresistencia al movimienton, detallan, Al
tiempo, ha sidoverificado junto al indice de JaNASA,
Para ello, los investigadores entrenaron un modelo
informidtico que estimala carga mental a partir de las
sefiales del tatuaje electrénico, distinguiendo con éxito
entre distintos niveles, Los resultados demuestran que
el dispositivo puede predecirla fatiga mental,

«Llevamos mucho tiempo controlando la salud fisica
delos trabajadores, las lesiones y la tensién muscular,
sostiene otro de los autores, Luis Sentis, uAhora
tenemos la posibilidad de controlar la carga mental,
que hasta ahora no se controlaba. Esto camblaria
radicalmente cdmo las organizaclones garantizan el
bienestar general de sus trabajadoresn,
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ENFERMERA SATURADA

LUSPARESD

LOS RIESGOS DE TIKTOK,
LA NUEVA TELETIENDA QUE
PROMETE EL MEJOR SUENO

Sin evidencia cientifica. Parches con
melatonina o esparadrapo en la boca
para favorecer el descanso nocturno son
algunas de las ocurrencias divulgadas
en las redes con peligros para la salud

fantes vefamosenla
teletiendaa

) charlatanes tratando
2-2” devendertodotipo
deartilugios que prometfan
mejorar nuestra salud sin
ningun tipo de evidencia
clentifica~quién no recuerda el
caso dela pulsera Power
Balance que aseguraba
mejorar Ja fuerza, el equilibrio
yla flexibilidad-, ahora esen
TikTok e Instagram donde
campanasusanchas.El .
pliblico se hadesplazadoalas
redes sociales, y con él, los
mismos charlatanes con las
mismas ganas de seguir
sacandonos el dinero sin
ningtin tipo de escripulos.
Esparadrapoenlabocao
‘mouth taping’
Lanltimamoda consisteen
colocarse un trozo de
esparadiapo sobrelos labios
justo antes de meterte en cama
paradormir mejor.. o eso
aseguran quienes lo
comercializan, La teoria se
basa en que, al cubrirlaboca
con esparadrapo, nos vemos
obligados arespirar porla
nariz porque no queda otra
alternativa sl queremosJlegar
con vida al dfa siguiente. Todo
eslo, aseguran, eliminard por
completolostonquidos,

| reducird la sequedad bucal,
hara que norechinermos los
dientes, conseguird que
nuestro aliento huela mejory

hasta reducird las bolsas bajo
los ojos. Todo eso son
promesas sin verificar; lo que si
sesabe es que puede poneren
serio peligroa las personas con
problemas pulmonares como
asma o EPOCy a quienes
padecen apnea del suefio.
Ademds de provocarimitacién
eimportantes heridasenJa
mucosa labial.

Parches de melatonina
Sihastaahoralo que
conoclamos eran los
comprimidos de melatonina
para poder recuperar el ciclo
de suefio-vigiliay conseguir
dormir bien, lotiltimo ahora es
recurrir a unos parches
adhesivos impregnados de.
esta popular hormona para
conseguir, supuestamente, los
mismos efectos pero sin tener
quetomar unapastilla.La -
realidad es quela melatonina
nose absorbe através dela
epidermis, por lo que recurrir a
ellos serfa como ponernos una
tirita en el brazo. .
Banda facial antigravedad
Ahoraletoca el tumo avendas
y adhesivos portodalacaray
lacabeza en formadeVpara
conseguir, de nuevo
supuestamente, un

. adelgazamiento de]a papada,

un afilamiento delrostro y
unos labios mds voluminosos.
Esapérdida de volumen es tan

' solounailusidn que apenas

durard una hora.
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“UNA ACTITUD
POSITIVA AYUDA
FRENTE AL
ENVEJECIMIENTO”

Ana Marfa Cuervo.La directora del
Instituto Einstein de Nueva York, una de
las lideres mundiales en estudios sobre’
longevidad, quiere cambiar el modo en
que envejecemos. ‘Llegar a viejo puede
ser la mejor etapa de tu vida’, asegura

Por Cristina G. Luclo (Madrid)

uando estudiaba la carrera de Medicina,
A AnaMaria Cuervo (Barcelona, 1966), ya
- tenla claro que ella no querfa pasar
consulta sino dedicarse a la investiga-
cién. Solo necesitaba un hilo del que

&l tirar. Y lo encontré tras pasar por
Gerlatria en la habitual rotacion por las distintas
especialidades médicas. «En aquel momento la idea
que se me quedd es que no se podia hacer nada frente
alos problemas que causaba el envejecimienton,
recuerda. «Y como yo soy de las que siempre intenta
arreglarlo todo, quise investigar ahi», Hoy, mds de 30
afios después de aquella decisién, Cuervo es unade
las lideres mundiales en investigacion en longevidad.
Codirige el Instituto Binstein parala [nvestigacién del
Envejecimiento en Nueva Yol (EEUU) y es referente
enlos estudlos sobre limpleza celular, un proceso con
un gran impacto en la forma en que nos hacemos
mayores. Acaba d€ recoger en Espafia el Premio
Leccién Conmemorativa Jiménez Diaz, un galardén

adestacados investigadores en el campo dela

que concede cada afio la Fundaclén Conchita Rabago

Medicina y la Biologia. Su objetivo,
remarca, «no es eliminar el
envejecimiento sinc cambiar el
modo en el que envejecemosn,
«Lo que nos preacupa atodos
del envejecimiento es la pérdida
de funcionalidad y salud. Si
envejeciésemos y estuviésemos
igual de funcionales y de sanos
que cuando éramos jévenesa
nadiela preocuparfa envejecer. De
hecho, llegar a viejo puede serla
mejor etapa de tu vida, Un mo-
mento en el que ya no te tienes
que preocupar de tu carrera o de

" tus hifos y tienes todala experien-

cia que te han dado los afies. Lo

_que impide disfrutar de eso es.

tener mas achaques, mds proble-
mas desaludy ser mdsvulnerable.
Es eso lo que queremos cambiarn,
subraya, utilizando lo que ella
misma define como «un castellano
roton, fruto de las décadas que
lleva viviendo y trabajando en
EBEUU.

'| P.gPor qué envejecemos?

R. Por multiples causas, no hay
una tnica razén, Enz013 se
formularon 10 pilares del
envejecimiento, unalista que
algunos amplian a12y que incluye
factores como el acortamiento de
los telémeros, la pérdida de
actividad de las células madre, la
disfuncidn de lamitocondrias, la
comunicacion intercelular ola
pérdidalimpieza celular, que es en
lo que trabajamos nosotros, entre
ofras cuestiones. El
envejecimiento slempre es
multifactorial y personalizado. Hay
personas que tendrdn
acortamiento de telémergs
primero mientras que mantienen
una buenalimpieza celulary en
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ANGEL NAVARRETE

otras serd al revés o serdn otros
factores los gue contribuyen en
mayor medlda. Todo el interés
ahora mismo se encuentra en
desanollar una geroterapéutica,
un abordaje que permita modular
el envéjecimiento de forma précisa
ypersonalizada, atendiendoa
cada caso,

P. Ser4 posible evaluar el estado
de los distintos pardmetros
relacionados con el
envejecimiento mediante
biomarcadores, como se hace con
algunas enfermedades?

R. Una de Jos objetivos que
perseguimos es que, jgual quea
clerta edad te haces test de rutina
ginecoldgicos o una mamograffa,
en el future también puedas
someterte a un andlisis que te diga
cudl es el estado de tus
mitocondlas o de los sistemas de

R. Igual que cualquier casa, las

_células también tienen que.

limpiarse por dentro, reciclar y
retlrarlo que seles acumulay no
necesitan, Cuando eres joveny ',
estds sano, esto es algo que pasa
todos los dias en todaslas células’
de tu cuerpo, Lo que hemos
encontrado es que segiin te vas
haclendo mayor, parte'delas
pérdidas funcionales que tienela
célula tienen que vér con pérdidas
en este sisterna de limpieza,
Nuestro laboratorio trabaja en tres
grandes grupos de enfermedades
ligadas al envejecimiento, las
metabdlicas, las
neurodegenerativas y el cncer y
queremos analizar sl cambios en
esa limpleza celular mejoran los
resultadosy el pronéstico de esas *
enfermedades. Tenemos
resultados inuy interesantes en
modeles animales, .

P. 4Qué podemos hacer para
culdar nuestros sistemas de
limpieza mientras avanzala
investigaclén?

R.Hayvarlas cosas que han
demostrado seriitiles para casi
todoslos pilares del
envejecimiento, muchosdelos
cuales estdn Interconectados. La
primera es la alimentacidn. Un
exceso de grasas no ayuda, porque
provoca que los sistemas de
limpieza seatoren, Cuando hay
mucha grasano pueden moverse
porlacélulay no pueden limpiar
bien. Lo mismo pasa conlos

~ aziicares. El ejercicio también es -

muy importante, Pero destacaria
antes una cosa muy democratica,
porque la puede hacer todo el
mundo y no cuesta dinero: dormir.
Si i Henes un comercio no te
ponesalimpiarlo cuando tienes
allf alos cltentes, sino cuando
cierras la persiana, Las células
hacen lo mismo. Un suefio
reparador es fundamental parala
limpieza celular y frente al
envejecimlento.

P. 4Qué otras cosas Influyen?

- R, Las relaciones interpersonales

también son importantes. Bl
hecho de socializar, de compartir
tiempo e interacciones positivas

“Queremos desarrollar abordajes que
permitan modular el envejecnmlemo

| de forma personalizada”

“Una buena alimentacién y un suefio
reparador son claves para la llnm]pxeza
celular del organismo”

limpieza celulares en relacidn al
envejecimiento. Distintos grupos .
estamos buscando biomarcadores

.ensangre que nos hablen de estos

procesos celulares.

P. ;Dejan de funcionar bienlos
sistemas que tenemos para
limpiar nuestras células a medida
que envejecemos?

con gtras personas, que también
es algo muy democréticoy de
nuevo gratuito, es fundamental, Bl
otre aspecto que también hemos
visto que influye es teneruna
actitud positiva. En estudios con
personas centenarias hemosvisto
anivel epxdemmloglco quees un
factor que comnparten. .
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SORIA

La AECC instaa pamCHpar en el cribado
de cancer de colon, el més frecuente -

Bl diagndstico precoz eleva al 90% la supervivencia del paciente, destaca Aguaron

MILAGROS HERVADA S0RIA-

El cdncer de colon es el mds frecuen-

te delos umores que se detectan en -

1a provincia de Soria, el que mds ca-
s0s arroja, Una razdn importanti-
sima para que se aprovechen todos
los medios de deteccidn, como es el
casodelaspruebasde cribado, aruy
sencillasyquenocausanningunamo-
Testian, apuntd el presidente provin-
clal delaAsociacién Espafiola contra
el Gdncer, AECC, Jestis Aguardn, ins-
tandoaparticlparendichoscribados
que salvan vidas, «Si se diagnostica
cuandoestd enlosinicios, lasupervi-
venclaalcanzael go%, destacé el fa-
cultativo. .

Por eso Aguaron insistié en quela
participacién debe crecer y aunque
Soria se encuentra entre las provin-
ciasconmejores datos, delso%delas
personas objetlvo delacampafia, se-
ginlosdatosdelaJuntadeCastillay
Lednde2023, porencimadelamedia
reglonal, del 1%, todaviahay margen
demejora.

Lapruebadecribadoutilizadaesel
‘testdesangreocultaenheces(TSOH),
quedeberealizarse cadadosafios (un
clclo)y comopruebadeconfirmaclén
diagnéstica se utiliza la colonos-
copia, Por eso Aguarén incide en las
facilidadesdelaprueba, puesincluso
sehahabilitadoen los centros de sa-
ludunbuzénparadepositariasmues-
tras debidamente identificadas. -

Elcdncerdemamaenmujeresyde

" prostataen hombres sonlosslguien-

tes en Ja lista de los de mayor preva-
lencia en la provincia, asf como el de
pulmén, «el mas mortal en el mun-
don, puntualizé el presidente dela
'AECC en Soria,sin olvidarelqueafec-
taalpancreas cconmuchaincidencia
y poca supervivencia

Aguarén puso de manifiesto que
el estudio genético del turnor es fun-
damental para aplicar una «medi-
cina individualizadan. Bl estudio ge-
nético se realiza en Soria y se envia
fuera para realizar la tipificacidn. A
partir de ahl, «los tratamientos, las
oportunidades son las mismas para
todosn, recalcd elmédico, aunquecon

elmatizde quelosque noexistenen

laprovincia han derecibirse en otros
hospitales, como es el caso dela 1a-
dioterapia. Unacircunstancia que, con-
fian en la AECC de Sorla, cambie en
breves fechas con Ia entrada en fun-
* clonamiento dela unidad satélite de
radioterapia en el Hospital Univexsi-
tario Santa Bdrbara,
Paraprestarasistenciayayudaato-
doslospacientes,]aAECC cuentacon
serviciosquevandesde facilitarun pi-
sopara permanecer durante el trata-
miento,acamasarticuladasounape-
luca que sustituya al pelo que se cae
debidoalaguimloterapia.Gastosque

- puedensuponerdesde8oo eurospor-

una cama articulada a 200 euros por
unapeluca.ysonprestacionesquere-

ciben todos los afectados, «sin nece-:

sidad de ser miembros de la asocta-
cidnm, aclard Aguardn,

Noobstante, mafianalunes,]aAECC

saldrdalacalleensucampafiadecap-
taciéndesocios.Serdhastaeli4 deju-

nio, facilitando 1a posibilidad de ha-
cersesociodelasedeprovincialde So-
ria, seguin Informaron desde la aso-
ciaciénenlaqueactualmenteson3100
socios, la mitad de ellos pacientes y

famillares, el resto colaboradores, El
personal quesededicaaestatareaes-
tard Identificado en Jazona de El Co-
llado, supermercado E.Leclerc, Cen-

tro Comercial Las Camaretas, De- -

cathlon, LeroyMerlin, ylos Centrosde
Salud Soria Morte y Soria Sur. «Infor-
mamos a la genté de los servicios
queoftecelaasociaclény quienquie-
recolaborar puedehacetloconlacan-
tidad que considere, Ia fija Ja perso-
na», matizé Aguardn sobre la activi-
dadestosdfas, quecoincideconelras-
trillo solidarlo, conlas manualidades
elaboradas en los diferentes talleres
de afectados, famillares y volunta-
riosdelaasociacién. Elrastrillosede-

. sarrollard del 9 al13 de junlo de :00
‘a13:30y de17:00 a20:00 horas, enel

Centro Comercial Espolén o




1desafio que supone» fue lo que
hizo que José C. Clemente
decidiera zambullirse en el
universo del microbioma para
tratar de comprender cdmo ese
conjunto de bacterias, virus,
hongosy otros microorganismos
que viven en nuestro organismo
mﬂuye &n nuestra salud. Este sevillano afincado en
BEUU venfa de un campo aparentemente muy
lejano, la informitica, pero desde el principio vio
que habla tonexiones entre ambos mundos. Su
laboratorjo del Departamento de Genética y
Clencias Gendmicas del Mount Sinai de Nueva York
emplea herramientas computacionales y
experimentales para descubrir los secretos que

todavfa ocultan los microbfos que viveneny con .

_ nosotros: atay unaserie dereglasalahorade

* escribir un programa informdtico que se parecen a
las que existen en la naturaleza sobre cémo una
comunidad de bacterias se ensambla y funciona de

. fornia coordinada, explica pocas horas después de ,

pronunclar [a.conferencla imaugural del congreso
quela Sociedad Espafiola de Enfermedades
Infecciosas y Microbiologfa Clinica (SEIMC) ha
celebrado en Mdlaga,

P. zPor qué deberiaimportarnos més lo que les
pasaalos micm!y[os queviven en nuesiro

“DEBERIA
PREOCUPARNOS
LA EXTINCION

DE ALGUNOS 3

MICROBIOS TANTO
COMOLADEL
LINCE IBERICO”

Microbioma. José C. Clemente estudia desde
su laboratorio de Nueva York los secretos de
los microorganismos con los que vivimos

Por Cristina . Lucio.
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organismo? §Qué hace que el micmhioma seatan
importante?

R. El microbioma cumnple una senedefunclones
fundamentales que nuestro propio cuerpo no puede
realizar. Por ejemplo, es capaz de sintetizar ciertas
vitaminas que no conseguirfamos sin su ayudao
transforma la fibra dietdtica en distintos
compuestos que son clave para provocarrespuestas
antiinflamatorias en el organismo. Enlos tiltimos 15
afios se ha demostrado también que tienen una
relacidn con la respuesta inmunoldgicay con
algunas enfermedades, como las alergias, la
enfermedad inflamatoria intestinal, [as infecciosas o
incluso con el cincer ylarespuestaaalgunos -
tratamientos. Estamos todavia en las fases iniciales
de intentar entender estas conéxiones y cudles sun ;
los mecanismos que las producen. - §

P. 3Es cierta esa frase que se dicea menudo y gue
asegura que, debido a su abundancia en nuestro
cuerpo, s personas somos en realidad més
microbios que humanos?

. R.Bueno, podemos decir que es y no es cierto a la

vez. Elniimero de células bacterianas que tenemos
en nuestro organismo es aproximadamente del
mismo orden de magnitud que las células hurnanas,
En cuanto a esa cifra, podemos decir que son
comparables. Pero, por otro lado, también es clerto
que el contenido genético que codifican esas
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con millones de microbios, Hay

cerebro y pueden ejercer una
influencia en nuestro bienestar

bacterias de nuestro organismo es
mayor que el que tenemos en
nuestro propio genoma. Entonces,
en ese sentido si se puede declr que
1a carga genética del microbioma es
superior ala humana.
P. sCree que en el futuro seremos -
capaces de domestlcarel | .
microbioma de nuestro cuerpo
- para que actiie slempre en nuestro
beneficlo?
R. Silo creo, De hecho yahay
indicaciones donde se demuestra
cémo se estd utilizando la
modulacién del microbioma de
forma terapéutica. Un ejemplo so las
infecciones por Jas bacterias C,
difficile que son refractarias al
tratamiento con antibi6ticos, Ya
existe una evidencia muy clara de
que un trasplante de microbjoma
fecal es capaz de tratar la infeccion,
Se trata de una infeccién muy grave
que pone en riesgo la vida del paciente y este tipo de
trasplantes han demostrado que funcionan. Este es
un ejemplo que nos hace ser muy optimistas sobre
la capacidad que tenemos de modificar el genoma
para tratar pacientes, Esta es una prueba desu
efectividad, aunque todavia hay condiciones donde
queda mds trabajo que hacer, Por ejemplo, enla
.colltis ulcerosa, una forma de enfermedad
inflamatoria intestinal, algunos ensayos con
trasplante de microbioma han sido positivos pero
otros quizds no tanto. Un desafio en estos casos es
que la modificacién que se produce con el trasplante
de microbioma sea persistente y pueda perdurar en
elorganismo del receptor. A dia de hoy lo que vemnos
en algunos paclentes con colitls ulcerosa es que
inicialmente si se observa que el microbioma del
donante aparece en el intestino del receptor, pero
‘poco a poco la composicidn y 1a estructura del
microbioma se revierten en el paciente, Estamos
tratando de conseguir que ese paso atrds no se
produzca,
P. 3Cémo se elige aun buen donante de
microbioma fecal? sCudles deben ser sus
caracieristicas?
R.Es unabuena pregunta porque la verdad es que -
todavia no lo tenemos del todo claro. Por cuestiones
de seguridad hay una serie de condicionantes que

hay que tener en cuenta, como que la persona no

Colonizados, Vivimos en comunién

microorganismos en nuestra piel, nuestro
intestino, nuestra vagina o nuestra boca. La
mayorfa de estos 'vecinos' nos ayudan

Vidabacteriana. Se calcila que en
nuestras tripas viven entre 500 y 1.000
especies diferentes de bacterias, El
contenido devirus es muy superior, de unas
150,000 especies, seglin las estimaciones

Alimentacidn, Laingesta de 30 gramos -
diarios de fibra ha mostrado ser beneficiosa
parael microbiomd. En cambio, el exceso
habitual de grasas’y azticares en las
comidas se asocia con efectos perjudiciales

Comunicacién. Los microorganismos.
de nuestro intestino también se
comunican directamente con nuestro

José .
Clemente, enel
cenlro, rodeado
desuequipo de
investigadores
ensi
laboratorio. -

haya tomado antibiéticos durante un clerto periodo _

de tiempo, También se hacen muestreos para
.comprobar que el microbioma del donante no tenga
patégenos quie puedan transmitirse al receptor ni
bacterias que.presenten resistencia a antibidticos,
entre otras cuestiones, Avn queda mucho que
-aprender sobre como definir a buenos donantes
para cada caso, porque las necesidades pueden ser
. diferentes en funcién de los trastornos. De todas
formas, uno de los objetivos que persiguela
_Investigacion en este campo es que &n el futuro no
tengamos que trasplantar un microbioma completo,
- sino que podamos elegir las cepas y las bacterias
especfficas que pueden proporclonar los beneficios
que buscamos sin necesidad de utilizar todo el
cohjunto, Se estd trabajando en esa linea, peroa dfa
de hoy es un desaf{o que todavia tenemos
pendiente.

P. ;Corre riesgo nuestro microbioma por el ﬂpo de -

vida que llevamos?

R. Hay bastantes estudlos que muestran que
estamos perdiendo diversidad en el microbioma,
Nosotros hemos publicado trabajos al respecto. Esto
se'debe a que, como en cualquier ecosistema, los
microbios tienen que adaptarse a alas condiclones
de sumedio ambiente. Su entorno depende -
"basicamente de nosotros, se ve afectado por
nuestros hibitos de vida, 1a dieta que comemos
habitualmente, los firmacos que tomamos... En ese
sentido hay que destacar el papel de Jos antibldticos.

. Bstos medicamentos han salvado millones de vidas
y son fundamentales para la Medicina pero durante
mucho tiempo no se pensé que hacer un mal uso'de
ellos también podr(a tener consecuencias negatlvas,
como estamos viendo ahora, El consumo excesivo
de antibiéticos también ha contribuido ala
eliminacidn de clertos tipos de bacterias que-
deberfan importarnos.

P. sEstdn desapareciendo especies de bacterias y
otros microorganismos gue son beneflclosos pam
nuestra salud?

-R. Sf;sin duda. Le pondré un ejemplo de una
‘bacteria que se estd perdiendo enla infancia, un tipo,
de bifidobacteria. Las bifidobacterias son
fundamentales en la épaca de lactancia, en los
primeros meses del bebé, porque estas bacterias son
capaces de transformar los oligosacéridos dela -
leche y utilizarlos para produclr compuestos que son
necesarios para el nifio. En varios estudios hemos
comprobado que distintas cepas de Biffdobacterimn
infantis se estdn perdiendo en poblaciones
occidentales. Bnlos andlisis que hemos llevadoa

“cabo, todavfa las encontramos en bastante
abundancia en Africa, en pafses del sudeste asiatico
o en poblaciones de menonitas, una comunidad en
EEUU que mantiene un estilo de vida muy
tradicional, pero en sociedades occidentales se estd
perdiendo. Y se estd perdiendo porque el medio
ambiente en el que vive esa bacteria no le permite
crecer. ’ i g
P. sDeberia preocuparhos la extinclén de algunos
microbios tanto como la del lince ibérico?

R.No todas las especies microbiands que estamos
perdiendo son necesariamente beneficlosas. Hemos
hecho estudios en grupos de yanomami,

“Una dieta equilibrada,-
moderar el consumo de alcohol
y hacer ejercicio son habitos
fundamentales para cuidar

de nuesiro microbioma”

SALUD | 19

“Estamos penduelmdo dnverrsﬁdad

en el microbioma. Los
microbios tienen gue adaptarse
alas condiciones de sumedio

" ambiente, que no son buenas”

poblacfones que mantienen un estilo de vida ¥

ancestral en el Amazonas, y hemos visto que en su
microbioma hay muchas bacterlas buenas pero

‘también muchisimos pardsitos que no queremos

tener. Dicho esto, sin duda deberfa preocuparnos la
extincidn de algunos microbios que se estd .
produciendo. Creemos que algunos son muy
Interesantes, como la citada Bifidebacterium infantis,
un microorganismo que creemos que puede tener
un papel muy Interesante en distintos aspectos,
como la prevencidn del desarrollo de alergias, entre
otras cuestiones, ;

P.'30ué medidas cree que habria que llevara cabo
ante esta desaparicién de microbios que estdn
constatando?

. Como minlmo, considero que ser[afundamen!al
poder catalogar estas bacterias que estamos
perdiendo, poder aislarlas y poder caracterizarlas .
con el objetivo de que si hiciera falta tuviésemos la
capacidad de relntroducirlas en el microbioma,

. como se ha hecho con el lince ibérico, que, entre

otras medidas, se ha crlado en cautividad para luego
reintroducirlo en sumedio ambiente,

P. :No entiende todaviala sociedad la magnitud de
laimportancia de cuidar el microbioma de nuestro
orgaulsrno"’

R. Creo que cada vez hay mds conocimiento aunque
‘todavia no estd generalizado. En ese sentido me
parece que es fundamental que nosotros como
cientfficos seamos capaces de transmitirala
sociedad la importancia del trabajo que hacemos y
las necesidades que hay, -

P. sEl microbioma! slgue siendo un universo
desconocido? sSaben ya quiénes sonlos vecinos
con los gque compartimos hogar?

R. Se han hecho bastantes mds estudios sobre las
bacterias de nuestro microbjoma que sobre los virus |
ylos hongos que se encuentran en él. Esto se debe
en parte a cuestiones de desarrollo tecnoldgico.
Podemos caracterizar de una forma mds o menos,
senclllaalas bacterias graclas a un gen que estd
conservado en todas ellas, Con esa informacién se
pueden hacer estudios y podemos al menos contar
con unalista de las bacterias que estdn presentes en
el organismo. Con los hongos no es tan ficil ylos’
virus son especialmente complejos, porque no hay
un marcador comtin, cada virus es distinto. De todas
formas se estdn haciendo ahora mismo trabajos
muy interesantes sobre estos microorganismosy

_sobre como también influyen en nuestra salud. Creo

que en poco tlempo podremos saber mds sobre este”’
campo de estudio. i i
P. 50ué hace alguien que conoce tanto el

" microbloma y suimpacto enlasalud para culdar a

sus propios microblos?
R. Bueno, no sabemos tanto [rie]. Todavia tenemos
mds preguntas que respuestas sobre el microbioma

y su impacto. Yo personalmente intento hacer lo que -

creo que enrealldad recomendarfa cualquier médico
de cabecera: una dieta equilibrada, moderar €l
consumo de alcohol, intentar hacer ejerciclo
habitualmente y no llevar una vida muy sedentaria.
Los estudios que hacemos refuerzan la idea de que
es importante llevar unos hdbitos de vida saludables
para cuidar del microbloma,



' LAS DIETAS BAJAS

EN CALORIAS
AUMENTAN EL RIESGO
DE SUFRIR EPISODIOS
DEPRESIVOS |

Cooperacion. La restriccion
caldrica sin control médico lleva a
eliminar nutrientes clave, cormo la
glucosa, omega-3 vy vitamina Bi2,
"beneficiosos para el cerebro”

Por P, Pérex

=51 1momento de enfundarse el bilini y el

| bafiadoryaestdaqul.Y, avisoalos

navegantes,sinosehanhecholos

deberesalolargo del cuiso, de nadavale

el atracdn final. Bueno, en este caso, comer

lo justo. Pero esto tiene sus riesgos, no
solo de malnutricidn, sinc de afectaralasalud de
nuestra mente. Seguir una dieta baja en calorias estd
relacionado con un mayor riesgo de suffir sintomas
depresivos, concluye un estudio publicado en la revista
esta semana BMJ Nutrition Prevention and Health,

Este trabajo pone de manifiesto que prescindir de
allmentos a los que asignamos muchas calorias,
también nos aleja de nutrientes esenciales. Se considera
unadieta sana aquella rica en alimentos poco
procesados, frutas y verduras frescas, cereales integrales,
frutos secos, semillas, protelnas magras y peseado, y se
les asocia generalmente a un menor riesgo de )

. depresion. Mientras que una dieta «poco sanax, enla

_que predominan los alimentos ultraprocesados, los
carbohidratos refinados, las grasas saturadas, las carnes
procesadas ¥ los dulces, se asocla generalmente aun
mayor riesgo, explican los Investigadores.

. Laprofesora Sumantra Ray, cientifica jefe y directora
ejecutiva del Instituto Global NNEdPro de Alimentacidn,
Nutricién y Salud, y editora de la revista, comenta que
weste estudio se sumaa la evidencia emergente que

UNSPLAST

vinculalos patrones dietéticos y la salud mental,
planteando cuestiones importantes sobre silas dietas
restrictivas que son bajas en nutrientes considerados
beneficiosos para la salud cognitiva, como los dcidos
grasos omega-3 y la vitamina Biz, pueden precipitar
sintomas depresivosn.

Para profundizar en esta cuestién, se basaron en las
respuestas de 28.525 adultos (14.329 mujeres y 14.196
haombres) que respondieron ala Encuesta Nacional de
Salud y Nutricién de EEUU, representativa a escala
nacienal, durante los afios 20072 2018. En total, 2.508
personas (algo menos del 8%) declardron sintomas
depresivos, y 7.095 participantes (29%) tenfan un peso
saludable; 9.470 (33%) tenfan sobrepeso; y 1060 (38%)
eran obesos. .

Las personas con obesidad que seguian un patrén
dietético establecido presentaban puntuaciones mas
altas en los sintomas cognitivo-afectives y somdtices
quelas que tenfan un peso saludable y no segufan una
dieta. Se trata de un estudio observacional, porlo que no
se pueden extraer conclusiones finmes sobre la
causalidad. Segiin los investigadores, es posible quelos
encuestados tampoce hayan’ clasnﬁcado con precisién
susdietas,

Los resultados también contradicen los de estudios
publicados anteriormente, que sugieren que las dietas
hipocaldricas mejoran los sintomas depresivos. Pero los
investigadores argumentan que «esta discrepancia
puede deberse a que los estudios anteriores eran .
principalmente ensayos controlados aleatorios (ECA) en
los que los participantes segufan dietas cuidadosamen: .
te disefiadas que parantizaban una ingesta equilibrada
de nutrientes»,

En camblo, en lavidareal, dasdietas hipocaldricasy
laobesidad a menudo provocan deficiencias
nutricionales (sobre todo en proteinas y vitaminas/mi-
nerales esenciales) e inducen estrés fisiolégico, que

puede exacerbarJa sintornatologia depresiva, incluidos |

los sintomas cognitivo-afectivoss. Otra posible
explicacién, que recoge el andlisis, podria ser el fracaso a
la hora de perder peso o los ciclos de adelgazamiento, es
decir, perder peso y volver a engordar.

+ Los investigadores sefialan que la glucosa y el &clido
graso omega-3 son fundamentales para la salud
cerebral. «Las dietas bajas en hidratos de carbono
(elucosa) o grasas (emega-3) pueden tedricamente
empeorarJa funcién cerebral y exacerbar los sintomas
cognitivo-afectivos, especialmente en los hombres con
mayores necesidades nutricionalesy, sugieren,

SALUD
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ENFERMERA SATURADA

GOLPES EN LA CABEZA.
DEL NINO Y DEL BEBFE,
3QUE DEBO HACER?

Vigilar las cosas rards. Tras el aceidente,
se recomienda mantenerse en alerta las
24 horas posteriores para actuar ante
signos como exceso de sueflo, dolor de
cabeza, irritabilidad o debilidad

os golpesenlacabeza

enlainfancia sonalgo
g Queestd pricticamen-
= d tealaordendel dia,
especialmente ahora que
empieza el buentiempoy
pasan mds tiempo jugando al
alre libre. Pero son también
algo que asustamuchoa
padres y madres, y por eso este
tipo de golpes sonuno delos
motivos de consulta mas
frecuente en las urgenclas
pedidtricas. Si quiere saber
exactamente qué hacer, y qué
no, si se halla en esta situacion,
le invito a seguir leyendo con .
tranquilidad porquela gran
mayoria de estas traumatis-
mos se quedan en nada.
$Cudndovamosa Urgencizm?
Enlos primeros minutos
debemos valorar una serie de
aspectos que nos servirdn para
saber si debemos salir hacia

si por el contrario podernos
observar al nifio en casa
durante las sipuientes 24
horas, Son los siguientes:
—Edad: Si se trata de un bebé
demenos de seis meses,
—Altura: 8i se ha caldo desde.
una altura superior a1metro
en el caso de bebés o superior
a1,5metros enelcaso de
nifios de mds de 2 afios.
~Sangre: Si por culpa del golpe
tiene una herida abierta que
precisa puntos de sutura.

Utgencias sin perder tiempo, 0 .

-Orejas y nariz: Sitras el
impacto vemos gue le sale un
liquido parecido al moco'o.
sangre por las orejas o porla
nariz.

-Nifio raro: Sivemos que
oclTen cosas como
convulsiones, vomitos

“repetidos (no sdlo unavez tras

el golpe por el susto o por
haber llorado), pérdida de
cenocimiento aunque sea
breve, alteraciones en el habla,
lavista o el equilibrio que no
existian antes del golpe,
movimientos raros en lacarao
las extremnidades... En general
cualquier comportamiento
queresulte extrafio.

* Unbuen chichdn, ges gme?

Los chichones no suelen ser
indicadores de la gravedad del
maumatismo, es mds, cuando
aparece no suele existr
también unalesién cerebral.
Suaparicidn nos indica que el

‘sangrado se ha producido bajo

la piel, pero por encima del
hueso del crineo porlo que no
estdafectando a su cerebro.
10Qué tenemos que vigilar
durante 24 horas?

Todo aquello que sea «raron:
convulsiones, dolor de cabeza,
irritabilidad en el bebé, dejade
gatear o dar palmas, mareos,
visién borrosa, alteraciones en
el habla o de Jamarcha,
pérdida de fuerza, demasiada
somnolencia...
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El PS@E lleva alas Cortesla promesa

dela Junta sobre la

esa del Miron

“Tras acordarse hace més de un afio en un encuentro entre Mafiueco y Martinez, la
reunion entre el Gobierno autondmico y el Ayuntamiento de Soria sigue pendiente

JOSE S0SA soria
EIPSOE de Soria pretende que an-

tes de que acabe la legislatura se,

den pasos ciertos en uno de los
compromisos pendientes delaJun-
tacon la provincia, el futuro del Hos-
pital Virgen del Mirén, Hacemas de
unafio, enunareuntén entre el pre-
sidente autondmico, Alfonso Fer-
n4ndez Mafiueco, y elalcalde, Car-
los Martlnez, se acordé la creacion
de una mesa para abordar el futu-
rodel centro sanitario, peroatnno
sehaconvocado. En el proximo Ple-
nodelas Cortes, quearranca el mar-
tes, el PSOE preguntard porlas pre-
visionesdela Juntaparaactivares-
ta herramienta,

Todo parte de un encuentro en=
tre el alcalde, Carlos Martinez, y el
presidente delaJunta, Alfonso Fer-

néndez Mafiuecoafinalesdelmes .

de abyil de 2024 para abordar di-
versas cuestiones, Del encuentro
salieron varios compromisos como
~la Incorporacién de Valcorba ala
Red Cylog autondmica —en proce-
sode cumplimiento-, ola creacién
de unamesa de trabajo para el fu-
turo del Hospital Bl Mirén de la ca-
pital sorlana.
Desde el PSOE de Soria, y en es-
pecial desde el Ayuntamiento, se
. ha demandado en varias ocasio-
neslaactivacidn delamesa. Inclu-
so, el Consistorlo nombrd repré-
sentantes <Carlos Martinez y Ja-
vier Mufioz— Desde la Junta, en

varias ocasiones, se ha afirmado-

que la mesa por el Mirén se jbaa
convocar, pero, demomento, nose
ha producido el encuentro. El Go-
biernoregional, blenatravésdelos
consejeros obienatravésdelade-
legada terrltorlal, Yolanda de Gre-
" gorlo, ha asegurado que el futuro
del Mirdn estd garantizado y que
seguird vinculado a la asistencia
sanitaria formando parte del Com-
plejo Asistencial de Soria,
Bajo este contexto el PSOE pre-

L

Interior del hospital Virgen del Mrrdn de Ia mp!ta)‘sariann MAR!O TEJEDOR

sentaunapreguntaoral parasures-
puestaenel Plenopresentadaatra-
vés de latinica procuradora socla-
listapor Soria, Judith Villar. «4Cudn-
dovaaconvocarla Juntade Casti-
lla y Ledn la mesa de trabajo para
abordar el futuro del edificio del
Virgen del Mirdn de Sorla?n.

- BIPSOE mds alld de la continui-
dad delaactividaden el Mirdn, han
puesto sobre la mesa la posibi-
lidad de alternativas para el uso del
actual complejo hospitalario. Los
propios socialistas explicaron que
el verano pasado se mantuvieron
‘encuentros con diversos colec-
tivos sociales de la provincia para
definir posibles walternativasn. En
sumomento, se explicd que el ob-
jetivo era elaborar un informe so-
brealternativas que, incluirfan des-

de crear un «cenlm de referencta
autonémicon a dedicar el comple-
Jjo a un centro soclosanitario para
estancias no hospitalarias de cor-
to y medio plazo, El PSOE tam-
bién cuestiond que en el dltimo bo-
rrador de presupuesto presentado
porlaJuntano habfa conslgnacién
presupuestaria para posibles ac-
tuaciones en el edificio.

TRANSPORTES

Ademdsdelapreguntadel PSOB,en-

elPleno esté previsto que hayaotras
piegl obre cuestiohesqueata-
fienalaprovinciade Sorlay que, en
este caso, correspondenalosturnos
del grupo que forman Soria-Yay la
UPL leonesa. El portavoz del partl-
do sorlanista, Angel Cefia, pregun-
tard al presidente Mafiueco por «cudn-

do plensa su gobierno elaborar los_
proyectosdeexplotaciénylicitarlos
contratos para las concesiones de
las rutas del Transporte Piiblico de
Viajeros por Carretera en Castillay
Ledn?», La cuestidn estd vinculada.
al reciente anuncio de gratuidad en
entransporte priblicodelaComunl-
dadylaactualizaciéndelasrutasde
transportede titularidad autonémi-
ca
Ademds,la procura:a_;orianisla.

Vanessa Garcia, ha planteado otra
cuestién acerca de los «problemas
aparecidos en el firme en la recién’
remodelada carretera autonémica

50-630queunelaspoblacionesde

Castilruiz y Cerbonn, La cuestidn
deberd ser resuelta por el conseje-
rodeMovilidad, José Luis SanzMe-
rino. -

Detenidas 37
personas en
Soriapor
delitos contra
la naturaleza

SORIA
Elmaltrato animalcomlnﬂan a
Ia cabeza de los delitos perse-.
guidos por el ServiciodeProtec-
cidndelaNaturaleza (Seprona)
en Castilla y Leén, Los agentes
deestaunidad dela Guardia Ci-
vil detuvieron o investigaron el
pasado afio a 56 personas, 45
por maltrato y otras once por

+ "abandono, frentealas 63 delafio .

2023.En total, fueron328las per-
sonas detenidas enla Comuni-
dad por delitos medioambien-

. tales, 43 menos que en el afio

2023

Por provincias, Valladolid se
situd.en cabeza con 72 dete-
nidos o investigados, por delan-
tedeLedn, con 41y de Salaman-
ca, con 40. En el extremo opues-
to se situd Palencia, con 14, se-
guidadeSegovia (16), Burgos (34),
Avila (36), Soria (37) y Zamora
(38).

Pero ademds delos investiga-
dos y detenidos, el Seprona ce-
6 ¢l pasado afig con 10.873 in-
fracciones administrativas, un 8’
por clento menos que en 2023.
Las més mds numerosas estu-
vieronrelacionadas conlosresi-
duos y vertidos (2.480), por de-
lante de las tramitadas por in-
cumplir la normativa de anima-
lesde compafifa (1.863). Conres-

pectoalasmascotas, tambiénse
. tramitaron 209 infracciones por

saltarse la legislacién relativa a
animales peligros y 13 en el ca-
soconcreto derazascaninas po-
tenclalmente peligrosas, segin
lainformacién recopilada porla
agencia lcal.

Por provincias, Ledn sesitud

" en cabeza con 3.15 infraccio-
. nesadministrativas, por delan- -

te de Zamora (1.641), Salaman-
ca (1.214) y Segovia (1.098). Por
debajo del millar aparecen Pa-
lencia (533), Burgos (638), Avi-.
1a (797), Soria (862) y Vallado-
lid (975).

11 ¢le Junlo de 2025

Con molivo delos frabajos de méjcm y ampliacién de lared, nos
vemos en la necesidad de interrumplr el suminisiro los dias:

Almaluez (17465675); 07:55 a 12:00 c alueros,c bala,c calvario,c
carretera,c casona.c el zumbilo.c srilla.c hondonera,c iglesia.c
juan pablo lopezchercoles (las eras s/n en almaluez).plaza
nacionol (charcoles).pz caslillejo (del).pz mayor

Hd.

. @ Impermeabilizaciones

La.

ﬁEPAﬁAClQN DE CUBIERTASR

@ Servicio de monlaje, feparacian y manlenimienlo de cubierias

® Limpieza & Instalacion de canalones
Pidanos prasupuasio sin compramiso
; Trabajamos en toda la provincia
& 637 306 109 - 622 391 478

iDeja tu hogar en manos de profesionales!
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Cabeza de la manifestacidn para reclamar mejoras en el Servicio de Oncologta del Hospital del Bierzo, ayer en Ponferrada. ICAL

Una marea blanca exige una sanidad
publica y de calidad en El Bierzo

Més de 10000 personas exigen la mejora de Oncologfa del Hospital del Bierzo / «Faltan recursos
'y sobra abandono institucional» afirma la plataforma Oncobierzo, promotora de la movilizacién

VALLADOLID.

Miles de personas se manifes-
taron ayer domingo en Ponferra-
da para exigir mejoras en el servi-
cio de Oncologfa del Hospital del
Bierzoy de todala comarca, La mar-
cha, convocada porla plataforma
Oncobierzo, estuvo precedida por
una gran pancarta que rezaba 4/-
guin dia es mucheo tiempo’, Otros car-
teles'pedian la dimisién del con-
sejerode Sanidad, o denunciaban:
- El Bierzo, La Cabreray Laciana ago-
nizan; la Conseferta de Sanidad nos
ignora; el cdrcer no entiende de tiem-
- po’.La convocatoria reunid.a unas
10,000 personas seglin fuentes de
las policlas Nacional y Local,
Miles de' vecinos de las comar-
casleonesas de La Cabrera, El Bier-
zo y Laciana -10.000 seglin fuen-
tes policiales y mds del doble pa-
ralos organizadores- secundaron
ayer en Ponferrada la convocato-
ria de manifestacion de la plata-
forma OncoBierzo para reclamar
mejoras en el Servicio de Oncolo-
gladel hospital ponferradino y en
toda la sanidad de la comarca.
Bajo el lema Por mi” la marcha
discurrlé entre pancartas y voces
reivindicativas parareiterar el men-
sajetrasladado porel portavoz, Ti-
" toGago, en lalectura de un mani-
fiesto al finalizar el recorrido que
partié delaplaza Luis del Olmo pa-
rallegar hasta el bulevar Juan Car-

los k. «Oncologlano esel tinico ser-
vicio afectado. E1Hospital del Bier-
zo sufte graves carencias en madl-
tiples especlalidades: servicios sa-
turados, listas de esperainacepta-
bles, y una plantilla orgénica cla-
ramente insuficiente en muchas
especialidades. Faltan médicos,
enfermeros, técnicos, auxiliares...
Faltan recursos, Sobra abandono
institucional» remarcé en declara-
clones que recogid Ical.

La Consejerfa de Sanidad y la
Gerencia del Hospital, dijo, uno
pueden seguir mirando a otro la-
do, culpando a otros, escondién-
dose tras promesas vacfas, Es su
responsabilidad garantizar una
atencién sanitaria piblicay de ca-
lidad. Lespedimos que dejendeta-
par nuestras verdades con discur-
sos vacfos y de vender excelencias
de un hospital que no las tienex.

PERSISTE

La plataforma, que inicid hace nue-
ve meseslas movilizaciones «porla
falta de oncélogos en el Hospital del
Bierzo y la deficiente atencidn a los
pacientes» consideraque lasituacion
persiste, «Habrd avances, pero en
otras cosas. Enlo que nosotros soli-
citamos, desdeseptiembre nohemos
visto ni un solo avance. Vamos a se-
guir saliendo a Ia calle inientras no
se atienda minimamente. Pedimos
que pongan en marcha el Proyecto

de Ley de Zona de dificil coberturay,
explicd Gago, y pidid que los paoliti-

. cosexijanala Consejerfala tramita-

cidnurgentedel mismo, porquecon-
sideran que puede ser unasolucién.

Entrelostepresentantespoliticose
institucionalesqueasistieronalamar-
cha estaba la vicesecretaria general
del PSOECyL, Nuria Rubio, que apro-
vechd la ocasién paraaludirala ma-
nifestacién convocadahoyenMadrid
contra Pedro Sanchez. «sPor qué no
hablamos de mafia o radioterapia? Si
el PPtiene que elegirvaa elegirma-
fian, dijo la viceportavoz socialista
enlaCortes de Castillay Lednantes
de pedir uque convoque elecciones
Mafiueco. Queremos votar. Quere-
mos elegir a un presidente que se
preocupeyocupedelos ciudadanos,
como Carlos Mart{nez» y de recor-
darquehasta 23 oncélogos pasaron
en 2024 por el Hospital del Bierzo,

- «Bsintolerable que estos enfermos

no tengan un seguimiento por par-
tedel mismo profesionaly, remarcé.

Tras el recorrido porlas calles de
Ponferrada varias personas ofrecie-
ron su testimonio a los presentes,
entreellas, Aitana, quien sefiald que
usele parélavidan cuando escuchd
sudiagndstico. ¢Tuve suerte, meope-
raron, me extirparon parte del pul-
mobn y sigo aqui, ante todos voso-
tros.Peronotodos hantenido lamis-
masuerte, ke visto irse ami herma-,
no, ami amiga Graciela, al papd de

Jenl, aSindy, aVicky, a Deliy podifa
nombrar muchos mds... No pode-

_mos dejar de luchar por nuestra sa-

lud, no podemos permitir que nos
dejensin atencidn porque nohay su-
ficientes medios en el Hospital del
Bierzo, Os pido que crezcamosyque,
todoslosaquipresente, sigamoslu-
chandon. |

Otro testimonio, el de Tamara, se
dirlglé a los‘asistentes y apeld a la
dignidad de las personas. «Habla-
mos de impedir que nuestrasabue-
lasesperenafios poroperacionesde
cadera, deque tuabuelo o madreno
tengan que desplazarse de Villabli-
no, BenuzaoFaberoaLednparauna
consultade Cardiolpgfa. Nuestradig-
nidad se defiende asegurdndonos
de que esa ambulancia que a veces
nollega, llegue. Pasapornotenerlas
listas de esperamdslargadetodala
Comunidad, Dignidad es evitar me-

_ses oafios con dolor por una opera-

clén que tarda demasiado».  *
Por su parte la vicesecretaria ge-

neral del PSOE de Castilla y Ledn,

Nuria Rubio, criticd que el presiden-

‘te de la Junta, Alfonso Ferndndez

Mafiueco, se hubieraido a hacer «el
carnaval» enlamanifestaciéndel PP
enMadrid mientraslos ciudadanos

de El Bierzo reclamaban una sani- -

dad puiblica «digna». «No tienenver-
glienzay, aseverd en declaraciones
alosmediosde comunicaciénantes
del inicio de la manifestacién,

Amilivia duda
del encaje de
la Autoridad
Independiente
de corrupcion

VALLADOLID

" Elpresidentedel Consejo deCuen-
tas, Mario Amilivia, se cuestiona -

sila adscripcién de [a Autoridad

‘Independiente en materia de co-

rrupcién (Aiceyl) a 4 institucién

_propia que preside «es el encaje

institucional mds adecuadon. Al
respecto, recuerdaqueel Consejo
deCuentas vadolecen de «compe-
tencia en materia de prevencion
de la corrupciénn y el drgano de

* control externo «notiene ensure-

gulacién, ningtin tipo de compe-
tencia directa» en esa materia.
Asf, Mario'Amilivia apunta co-
mosolucidnmdslégicanalawam-
pliacidn competencial del Conse-
jode Cuentas en dicho dmbito o,
ensudefecto, asensu contrario,la

plena autonornfa, también orga- -

nicay presupuestaria, dela Aiccyl
mediantelacorrespondiente mo-
dificaciénlegislativan, informalcal.

Amiliviadenunciatamblénlas .

«dificultadesn delapuestaenmar-
chadela Autoridad Independien-
te en materia de corrupcion, que
devienendesuadscripciénpresu-
puestaria a la institucion propia
quepreside«que, enestosmomen-
tos, por distintas circunstancias,
nodisponedeunadotaciénespe-
cificaparala Autoridad, sinperjul-

cio de que ha asumnicdo su puesta..

enmarchaconunpresupuestopro-
rrogado que no contemplaba la
creacién dela Aiccyls,

Mario Amillvia hace estas re-
flexiones en un articulo que lle-
vacomo titulo Unavisidndel mo-
delo espafiol de control externo y
luchacontraelfraude. Laexperien-
cia en'Castilla y Ledn’, que publi-
ca el ntimero 85 de la revista Au-
ditorfa Piblica. El texto expone
que Ja creacion en Castilla y Le-
6n, adscritaal Consejo de Cuen-
tas,delaAutoridad Independien-

‘téenmateriadecorrupcién wvie-

neaponerluzante'un problema
que,comoacabadepublicar Trans-
parenciaIntemacional, sigue muy
presenten, Sin embargo, agrega

que vlaincégnitaes, siadolecien- .

doelConsejo de Cuentas decom-
petencias en esta materia, es el
presente encaje institucional el

~ mds adecuado para tal finn.

El presidente del Consejo de
Cuentas también destacaque la

puesta en marchadela4icey/no:

estuvoexentadedificultades, aes-

trechamenterelacionadasconal- .
gunos de los problemas conse- *

cuencian de fa Ley 2/2023, de 20
de febrero, reguladora de la pro-
teccién de Jas personas que in-

formen sobre infracciones nor- -

mativas y de lucha contra la co-
rrupcidn, que «contieneaspectos

+ de imposible cumplimiento da-

daslas ca:acrefisﬁ_cas denuestra
Comunidad Autdnoman.



Marfa Dfez Campelo lidera un proyecto nacional centrado en
la creacién de una base de datos con el que poder impulsar el
tratamiento de los sindromes mielodisplasicos. Por Marfa Bausela

os sindromes mielodispla-

sicos son alteraciones que

pueden ocurrir cuando las
tdlcélulas’ productoras de
sang;e en la médula 6sea se con-

" vierten en células anormales, pro-
vocando que baje la cantidad de
glébulos blancoes, rojos o plaque-
tas. Este tipo de cancer afecta es~
pecialmente a la poblacién vulne-
rable, en Espaiia la mayoria de los
casos activos actualmente, cerca
de 2.000 nuevos cada afio, se dan
en personas mayores de 70 afios,
que ya no son candidatos a tras-
plante y tienen pocas opciones de
tratamiento.

*En los tltimos afios, la incorpo-
raci6n de estudios genémicos a la
investigacién de esta enfermedad

ha permitido algunos avances en *

Ia comprensi6n de este grupo de
enfermedades cancerosas de la
sangre y la médula dsea que afec-
tan a las células mieloides, pero,
desafortunadamente se siguen
presentando multiples desafios en
cuanto al diagnéstico, prondstico y
tratamiento efectivo de estos pa-
cientes,

En este marco, la hematéloga e

investigadora del Instituto de In- -

vestigacién Biomédica de Sala-
manca (IBSAL), Maria Diez Cam-
pelo, esté coordinando el proyecto
UMBRELLA-SUMMA-LEGA-
CY destinado a avanzar en la me-
dicina personalizada de precisién
en el abordaje de los sindromes
mielodisplasicos con la participa-
cién de 25 hospitales y centros de
investigacién de 16 comunidades

auténomas,

Desde el Grupo Espariol de Sin-
dromes Mielodisplasicos (GES-
MD) en 2017 pusieron en marcha
una red destinada a impulsar el
diagnostico personalizado de los
pacientes, En 2020 la doctora Diez
Campelo coordiné un segundo
proyecto que buscaba servir de
wofrecer a todos los profesionales
el acceso a la secuen-
clacién de nueva generacién para
mejorar la clasificacion del pro-
ndstico de los enfermos, sobre to-
do en centros donde no existen es-
tas técnicasn, explica la presidenta
del GESMD.

Como parte de esta ml(:lahva
més de 500 pacientes y maltiples
centros fueron incluidos en el es-
tudio entre 2021 y 2023, al tiempo
que se iban adhiriéndo nuevos
hospitales para «lograr que cada
vez se beneficien més pacientes de
estos avancesy. Es ahora, con las
bases obtenidas que buscan esta-
blecer una estrategia coordinada
que integre los datos clinicos, ge+
néticos y moleculares del Registro
Espaiiol de Sindromes Mielodis-
plasicos, Asfvan a «establecer una
herramienta que permita a todos
los hematélogos aplicar la medici-
na personalizada de precisién pa-
ra los pacientes con mielodisplasia
de Espaian»,

«Los proyectos Umbrella empe-

“zaron hace unos afos cuando un

grupo de investigadores dentro del
GESMD nos agrupamos para pro-
fundizar-nuestros estudios y he-
mos ido construyendo un modelo

en red de investigacion que inten-
ta facilitar a los médicos hematélo-
gos de toda Espafia que tengan to-
das las herramientas para diagnos-
ticar y pronosticar bien, a todos los
pacientes con estos sfndromes»,
afade,

Este dltimo estudlo, financiado
por el Instituto de Salud Carlos ITI

(ISCII) y por la Uni6n Europea. -

NextGenarationEU / Mecanismo

_para la Recuperacién y Resiliencia
- Plan Europeo de Recuperacién, -

Transformacién y Resiliencia; se lo
concedieron a finales de afio, en
diciembre y tendr4 una duracién
de dos afios.

«En nuestro grupo tenemos un
registro con los pacientes desde
los més antiguos hasta los nuevos
que se van diagnosticando ahora
mismo en este afio y es una base
de datos histérica que tiene 19,000
pacientes, Lo que queremos es te-
ner datos de los pacientes para in-
tentar predecir mejor el pronésti-
co y cudl es el tratamiento que les

" puede ayudar a mejorar su pro-

nésticon.

«Ahora mismo lo que queremus
es construir un registro que sea di-
namico, es decir, que esté vivo, en
el que vayamos pudiendo meter
datos de los pacientes y que eso
alimente la base de datos y cada
vez genere mas informaci6n. La
idea es que nos permita a los mé-
dicos tener algo en lo que susten-
tarnos para la toma de decisiones

acerca de los pacientesn, Para ello.

est4n aplicando modelos de inteli-

gencia artificial para «mejoram el’
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Maria Diaz Ganpalu junro con su squl[m de invasiigaclén. I:Hruuu!-:
CARRASCAL
_ pronéstico de estos pacientes.
«Queremos incorporar también
la experiencia del paciente, cuél es
su percepeitn o qué es lo que le

preocupa o més le puede be-
neficiar para tener esa parte que
muchas veces se nos despista por-
que nos centramos més en el nivel

" OPINION

La innovacion que no queremos
ver: el poder de la actividad fisica

JUAN MARTIN HERNANDEZ

Aveces, innovar no significa descubrir lo nue-
vo, sino redescubrir lo olvidado. Como escribié
Marcel Proust, «el verdadero viaje de descubri-
miento no consiste en buscar nuevos paisajes,

sino en mirar con nuevos ojos». Y pocas cosas .

necesitan con més urgencia esa nueva mirada
que la actividad fisica.La evidencia es contun-
dente, los beneficios estan bien decumentados
, 5in embargo, su integracién efectiva en nues-
fras politicas educativas y sanitarias sigue sien-
do una asignatura pendiente, En un mundo

que persigue obsesivamente la novedad tecno-
16gica, ignoramos :cabe preguntarse por qué-
una de las herramientas més poderosas y ac-
cesibles para transformar la vida de las perso-
nas.

En el entorno escolar, esta paradoja se ha- *

cevisible, Las recomendaciones de la Orga-
nizacién Mundial de’la Salud -que muchos
podrian considerar conservadoras- estable-

cen un minimo de 60 minutos diarios de ac-

tividad fisica en nifios y adolescentes. Sin

embargo, el curriculo educativo apenasre- |

serva dos horas semanales, Y no lanzo esta
opinién en defensa de la Educacién Fisica
per se, Sabemos que el movimiento favorece
el desarrollo cognitivo, emocional y social, y
que puede mejorar la atencién -tan secues-
trada entre nuestros jévenes-y la compren-
sién en otras materias. En este contexto, ca-
be preguntarse si estamos empleando real-
mente todas las herramientas a nuestro
alcance para favorecer el desarrollo de nues-
tros hijos.

En el 4&mbito de Ia salud, acurre algo pareci-
do. La evidencia cientifica sobre el papel del

. ejercicio en la prevencién y el tratamiento de

enfermedades crénicas es cada vez més sélida,
pero su integracidn en los protocolos clinicos
sigue siendo escasa, cuando no anecdética.
Los obstéculos que conlleva poner en préctica
este planteamiento son retadores, éComo arti-
cularemos esto? équién lo paga.ré" nos pre-
guntaremos, Pero, cuando miro las estadisticas
de enfermedades crénicas prevenitiles median-
te hébitos de vida -enfermedad cardiovascular,

obesidad, enfermedades, metabélicas- se me
ocurre que, tal vez, la pregunta adecuada es
¢Cul est4 siendo el coste deno hacerlo? Des-
dela universidad, tengoIa oportunidad de par-
ticipar en espacios donde estas cuestiones se
debaten con rigor. El grupo de investigacién i+
HeALTH, de la Universidad Europea Miguel
de Cervantes, trabaja precisamente en esta li-
nea. En el marco de nuestras Jornadas Docto-

rales, se abordard un tema especialmente rele-
vante: la realidad de la prescripci6n del ejerci-
clo fisico en personas con patologias.

Tal vez haya llegado el momento de reco-
nocer que también hay innovacién en lo evi-
dente, y que una sociedad que se mugve no
solo gana en salud, sino también en futu-
ro.El poder del interés compuesto y la mejo-
ra del 1% no esté limitados a las finanzas. .
En salud, igual que en dinero y amor, tam-
bién se puede acumular capital, pero hay
que ponerse.

" Juan Martfn es vicerrector de Polftica Cientifica e

Intemacionalizacién e investigador dé la UEMC.
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* bioldgico de Ja enfermedad y pen-

" OPINIGN

Lecciones apmndz‘das del Gm%_ﬂpagdn

" JULIO CESAR MIGUEL

El apagén raasivo del 28 de abril de 2025 en
Espafia ¥ Portugal, que dejd sin electricidad
y comunicaciones a més de 50 millones de
personas, ha revelado multiples vulnerabili-
dades desdz una perspectiva tecnolégicay
de continuidad de riegocio.

A continnacion se detallan las principales
lecciones aprendidas de este grave inciden-
te, que tambien se ha cobrado vidas huma-
nas: 1. Resitiencia de la infraestructura cri-
fica: Ja dependencia de redes eléctricas e in-
fraestructuras centralizadas debe ser
reevaludda: » Energfa y comunicaciones de-

o LT SRS PG R e

T

poco i experiencian,

«Ademds, buscamos facilitar que
todos los centros tengan acceso a
las herramientas que se niscasitan

INNOVADORES 3
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«Nos va a permitir tener un mejor conocimiento
biolégico de estas enfermedades»

«Desde enero estamos trabajan-

* do con los distintos centros que

integ“ran toda ]a red Umbrelia

- en la primera fase de este regis-

tro que nos va a permitir seguir

" ahondando en estas epfermeda-

des para tener un mejor conoci-

miento biol6gico que finalmen-

te se pueda traducir en alguna

mejoria en el tratamiento de ca-

. raaun fituro, apunta la hema-

téloga e investigadora del IB-

SAL, Marfa' Diez Campelo,

quien coordinara del proyecto

UMBRELLA-SUMMA- LE-
GACY.

De cara a las Venta}as que
puede suponer para los pacien-
tes con sindromes mielodispla-
sicos apunta que van a «tener
un.mejor conocimiento de su

enfermedad y prondstico. En es- .

- tas enfermedades, a veces el

ahora mismo para djagnosticar
bien a estos pacientes. Les facilita-
mos ¢l acceso a tecnolpgia muy
novedosa o muy reciente que no
estd expandida en los hospitales
como la secuen¢iacién masivau
otras herramientas como el mapeo
optico genbmico, que permiten
identificar mejor las alteraciones a
nivel de Jos genes y los cromoso-
mas»,

«Los pacientes con sindromes
mielodispldsicos son un grupo
donde hay todavia muy poces tra-
tamientos que estén mejorande
tanto la supervivencia como el pro-
néstico de esta enfermedad, no tie-
nen un tratamiento que sea satis-
factorio en la mayoria de los pa-
cientes, El Gnico proceso curativo
es el trasplanta alogénico, un pro-
cedimiento por el cual un paciente
recibe células madre zanes que
provienen de un donante, estas ¢é-

3. Redes de comunicaciones
altexnativas: la dependencia
absoluta de redes méviles y fi-
bra éptica fue critica. ¥ Servi-
cios sateliteles como Starlinlk
fueron clave.* Redes de radio

+ (TETRA) mantuvieron opera-
ciones criticas, * Teléfonos 2G
¥ dl@osil‘ivoﬂ legacy resistieron

mefor,

4, Digilalizacidn sin Redun-

prondstico es dificil de estimar
porque no se conoce bien y con
.estas herramientas pedremos
adaptar mejor su prondsticon,
«Es una enfermedad que apa-
rece en personas de edad avan-
zada, pero cada vez estamos
viendo personas mds jovenes
.que estén presentando esta mie-
lodisplasia que apareca después
de administrarse estos medica-
mentos de quimio y de radiote-
rapia. Cormo ahora tenemos, por
suerte, unos mejores resultados
con el tratamiento del cdncer,
hay més personas que sobrevi-
ven a un céncer y, posterior-
mente, pueden desarrollar una
mielodisplasia. Por ello hay j6-
venes que ya han sufrido tam-
bién esta enfermedad para los
que tenemos también que se-
guir poniendo Ja mejor investi-

lulas reemplazan las células madre i

del paclente que se destruyeron
con radioterapia o dosis altas de
guimioferapia. Por desgracia, estos
enfermos cuando se diagnostican
la mayor parte de los pacientes son
muy mayores y no pueden recibir
¢l trasplante, por ello se convierten
en enfermedades crénicas y que

en muchos casos acaban con suvi-

dan, L.

«Estamos ante una enfermedad
huérfana en la que todavia se ne-
cesita mucha investigacién pera ir
avanzando, con un prontstico diff- -
cil, muy heterogénea y con escasos
tratamientos eficaces, y para la
que se requieren herramientas qua
todavia no estAn totalmente irn-
plantadas en la cartera de servicios
de todos los hospitales, como es la
secuenciacién masivan,

Por ello remarca la necesidad d=
realizar iniciativas como Ia qua Ii-

gacién para resolver la nusva si-

-tuacién a la que se enfrentan»:

A nivel personal quiero acer-
car la investigacion y los ensa-
yos clinicos de tratamientos pa-
ra estos enfermos a la mayor
parte de la poblacion, Porque
vemos que los nuevos trata-
mientos que pademos investigar
en esta enfermedad a veces no
llegan a todos los pacientés que

.podrian beneficiarsen.,

«Esta red YO0 creo que nos va
a permith‘ visibilizar un poco
mds y poner mds en comin a
todos los investigadores y los
hematélogos que trabajamos en
este ambito en Espafia, Ademds,
de facllitar el acceso de los pa-
cientes a distintos tratamlentos
que pueden ser beneficiosos y
un mejor conocimiento de su
enfermedads, incide,

dera para amejorar el tratamiento
para que los pacientes vivan mis y
vivan mejor: Este es nuestro objeti-
vo final, para ello tenemos que tra-
bajar en red a nivel nacional con
todos los hospitales que forman
parte del grupo espafiol para tener
en tiempo real datos de todos los
pacientes que tenemos ahora en
activo con sindrome mielodisplési-
2o para que los médicos tengan
informacidn de cuél es el prondsti-
co real de sus pacientes y que po-
damos seguir avanzando en el co-
nocimiento de estas enfermedades.

Ademés, considera que Ia crea-

cifn de este bicbanco de musstras -

de los enfermos podré permitir

_2vanzay en Ja realizacion de estu-
dios en determinadas patologias

conergtas dentro de esta mieledis-

plagis como son las neoplasias ger-

ninales o las mutaciones en deter-
.tuinados genes.

contingencia multiescenario,
tzenologias offline y una cul-

+ tura organizacional resilien-
tey enirenada.

Para ello, la Directiva Eu-
ropea NISZ marca el camine
a geguir para lograr estos
objetivos, y es clave para ga-
rantizar la continuidad de
153 operaciones ante cibera-

ben redundarse: inuchos sistemas carecian -

de alimentacién alernativa o enlaces de da-
tos redundantes. * Inversién en tecnologias
de soporte: UPSs, microgrids, baterias in-
dustriales o soluciones hibridas son necesa-
rias para asegurar autonomia temmporal...

2. Continuldad de Negocio y Planes de
Recuperacién: muchas organizaciones des-
cubrieron que sus planes estaban desactua-
lizados o eran inefectivos: » Falta de simula-
cros y pruebas reales. » Backups locales
inaccesibles sin energfa. » Escasa prepara-
cién para comunicaciones de crisls.

. del ecosislema es un error es-

dancia = Mayor Riesgo: digita-
lizar sin contemplar reslliencla

tratégico, » Oficinas digitaliza-
das se paralizaron. * Ausencia
de procedimientos manuales come rsspaldo.
Conclusién A
El apagén del 28-A no fue solo un falle
eniergético, sino una crisis de dependencia
tecnologica sin resiliencia. Las organizacio-
nes deben repensar su continuidad operati-
va, incorporando evaluaciones realistas de

riesgo, veciseiio de infraestruciura, planes de

ruptives como el vivido en
los sectoras afzctados por di-
cha Directiva, entre los que
se encuentran la energfa, las
comunicaciones, ¢l transpor-
te y el sumninistro de agua, entre ofros,
f fu, quzrido empresario, éya estds prapa-

rade pava el proximo Gran Apagdn? -

Julio Tésar Miguel es experto en ciberseguridad
¥ privacidad, CEO de Grupo CFI, presidente de
AETICAL y vicepresidente de CyberLur
grupocfi,es

taques y otros eventos dis- .



a enfermedad inflamatoria
intestinal (EI) afecta a mas

e 3 millones de personas

an solo en Europa, Dentro

de este grupo normalmente se hace
referencia a enfermedad de Crohn y
colitis ulcerosa, que daian severa-
mente el intestino y los pacientes su-

fren de dolores abdominales, dia-

reas, ete, y de varias complicacio-
nes como la fibrosis intestinal que
inutilizan la zona afectada siendo
necesaria su extirpacién o reseccién
quirirgica, perdiendo asi parte del
intestino. Ademé4s de estas EII ‘cldsi-
cas’ existe la colitis microscopica,
" que es un tipo de Ell moderada que
padecen cada vez més personas, pe-
1o qué no se da mucha relevancia al
no inducir complicaciones mortales
y se investiga poco. Este es el 4mbj-

fo que est4 investigando la doctora’

Celia Escudero Heméndez, que ac-
tualmente es investigadora del gru-
po del Instituto de Biomedicina y
Genética Molecular de Valladolid
(IBGM) de Inmunologia de las Mu-
cosas y Alergia,

Recientemente, la Organizacion
Europea de Enfermedad de Crohny
Colitis Ulcerosa (ECCO) le ha otor-
gado el premio a la mejor investiga-

dora joven en el campo de las'enfer- ,

medades inflamatorias intestinales
un reconocimiento que fue acompa-
fiado de un contrato de excelencia
que le ha permitido iniciar un nuevo
proyecto en el centro mixto de la

Universidad de Valladolid (UVa) yel -

CSIC,

Natural de Valladolid, desde pe-

quefia asegura haberse sentido fas-
cinada por conocer y explorar el en-
torno que la rodeaba, esto lallevé a
graduarse en la cairera en Biotecno-

' logfa en Le6n, Fue entonces cuando

comenz? a interesarse por la inves-
tigacién y la inmunologfa, atraida
por la complejidad de la comunica-
cién entre células y moléculas, «En
aquel momento me llamé la aten-
cién el nuevo Méster de Investiga-

cién Biomédica de la UVa para po-.

der comenzar mi carrera cientificay
enfocar mis conocimientos haciala
biomedicina que era el campo-que
me,interesabay,

«No me costd mucho adaptarme
al programa del méstery ya habia
realizadg précticas en laboratorios
del Instituto Tecnolégico Agrario de
Castilla y Leén aislando hongos de
lavid y de la Facultad de Medicina
aislando y observando células de
corneas, por 10 que realizar un pro-
yecto independientemente enfocado

en inmunologia - qué era lo que me
interesaba - no me costd. Lo que
més recuerdo es la pasién por
aprender, que sigo manteniendo; la
motivaci6n por trabajar en un labo-
ratorio y disefiar mis propios expe-
rimentos»,

Tras esto decidié doctorarse de
nuevo en la UVa en Investigacién
Biomédica con enfoque en la gené-
ticay los procesos inflamatorios de
la enfermedad celiaca, Afos des-
pués, suinquietudlallevé airse a
Suecia, donde realizé una estancia
postdoctoral en la Universidad de
Linképing para especializarse en la
colitis microscdpica, Més tarde, en
2020, se trasladé a Kiel, Alemania,
para trabajar en el Hospital Clinico
Universitario de Schleswig-Holstein,
donde continud con su investigacién

“en colitis microscopica y especializa-

cién en fibrosis intestinal como lider
de grupo junior.

«Desde mi paso por Suecia, en los
diltimos 8 afios me he especializado
en descubrir lo que sucede enla co-
litis microscépica a nivel molecular
y celular, para asf poder entender

/ CELIA ESCUDERO HERNANDEZ

| Esta Investigadora del Instituto de Biomedicina y Genética MoIecuIar de Valladolid ha sido galardonada
porla Organlzacson Europea de Enfermedad de Crohn y Colitis Ulcerosa con el premio a la mejor
investigadora joven en el campo de las enfermedades inflamatorias mtes‘cmales Por Marfa Bausela

La mv;esﬂgadﬁm

B ey

a doctora Celia Esnudaru Harnﬁndsz, Invesilgadnra del grupo del IBGI‘.’I de Inmunologia de

mejor esta enfermedad poco estu-
diadan, asegura.

Ahora, vuelve a Valladolid con la
experiencia adquirida para realizar
una comparativa a riivel inmunol6-
gico de Ia colitis microscépicaconla
EII ‘clésica’. «De esta manera, pre-
tendo esclarecer qué células del sis-

tema inmunoldgico se activan en di-

ferentes grados de enfermedad y
qué vias de sefializacién molecular
se podrian intervenir en el futuro,
Ademas, quiero continuar invest-
gando la microbiota intestinal de la
colitis microscopiea, proyecto que
yacomencé en Alemania y la fibro-
sis intestinal que es una complica-
cién de la EI que actualmente no
tiene cura, ofro proyecto que‘tam-
bién comericé en Alemaniay,

«Con mi proyecto actual, quiero
realizar una comparacion més ex-
haustiva para asf tratar de saber me-

- jorlos mecanismos y células que ha-
cen que la inflamacién no progrese-

y no destruya el epitelio intestinal,

que &s lo que nos permite absorber
nutrientes, en la colitis microscépi-
ca, y asf poder descubrir moléculas

EL MUNDO CASTILLA ¥ LEGN
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e la colitis

y/o células de interés para desarro-
Dlar nuevos tratamientos»,

«En Alemania ademés obtuve un
mayor conocimiento en fibrosis in-
testinal y fibroblastos, unas células

, précticamente ignoradas que sopor-
tan el epitelio intestinal, no solo fisi-
camente sino nutricionalmente. Por
ello, 2hora mismo trato de combinar
todo el conocimiento adquirido para
estudiar desde los estadlos digamos
‘tempranos’ de enfermedad inflama-
toria intestinal, colitis microscépica,
hasta los més avanzados, fibrosis».

La colitis microscdpica se caracte-
riza porque «genera diarreas acuo-
sas que debilitan y fatigan, esto hace

" qué los pacientes acaben restringien-
do suvida a su hogar, perono da lu-
gara complicaciones mortales. Por
ello, la investigacion es escasa y se
suele enfocar en estudios clinicos y
epidemioldgicos que describen cémo
los pacientes respnnden a algunos
tratamientos y qué otras enfermeda-

des pueden darse alavez. Porello, el -

premio que he recibide no es solo
para mi, es también para esta enfer-
medad que necesita més atencion».

vy

‘«@Q%

as Muuusas y Alergla EM.

wSer reconocida por la comuni-
dad cientifica es un gran logro. Recl-
bir el premio de Ia ECCO en Berlin
fue un momento de validacién y or-
gullo; subirse a aquel escenario del
congreso supuso una reafirmacion
personal y profesional. Muchos in-
vestigadores dudamos de nuestras
habilidades a pesar de la evidencia
contraria, lo que se conoce como
sindrome delimpostor. Este tipo de
reconocimientos te ayuda a recordar
que s vales para eston.

«Es un galardén a mi trayectoria
profesional, pero también a Ia colitis
microscdpica, puesto que, aunquela
padecen cada vez més personas, no
se le da muchd relevancia y se inves-
tiga poco. Precisamente porque es
poco conocida se ha de investigar
més y hacer que sea més visibles
tanto en la comunidad cientifica pa-
raque haya més profesionales que
se interesen en ello, como al perso-
nal médico para que sea méds cons;
ciente ylas incluya en sus diagn6sti-
cos diferenciales, como a la pobla-
ci6n en general para aumentar su
sensibilidad»,
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la respiracion

Trps investigadores de las umversmlacles de Valladohd y Leén han creado un dispositivo para ejercitar los
musculos y mejorar las capaudades resplratonasl Cuenta con capaadad pred:ctlva clmeo dsagnostlca. Por N E

e

7) 1 Covid puso en evidencia

la vulnerabilidad de los
_pacientes con enfermeda-
Aol des respiratorias, Desde
entonces se ha observado un in-
cremento de l2 mortalidad a causa
e ellas de este tipo de patologfas,
En Espania, los fallecidos al afio
por estas dolencias, sin contar con
el terido Covid-19, se aproximan
a50.000. La Organizacién Mundial
de la Salud, ademés de,otras socie-
dades médicas, apuntan a la ido-
neidad de ejercitar los misculos

. para mejorar las capacidades res-

piratorias y asi ganar en calidad de
vida de los enfermos,

Los investigadores Diego Fer-
néndez LAzaro, del campus de So-

ria de ]a Universidad de Valladolid,

Jestis Seco Calvo y Juan Felipe
Garcia Sierra, ambos de la Univer-
sidad de Ledn, han creado una he-
rramienta para facilitar el entrena-
miento ruscular tesplratono con
capacidad predictiva clinico diag-
néstica en la que han plasmado
conocimientos de telemedicina.
Se trata de wna mascara electré-
nica digitalizada de precisién para
controlay el flujo de aire y facilitar
cl entrenamiento muscular respi-
ratorio y de atencidn domiciliarie.
Esta creacién ha recibido el primer
premio como 'Idea innovador de
negocio' del certamen Iniciativa
Campus Emprendedor), integrado
en el Plan de Transferencia de Co-
nocimiento Universidad-Empresa
¥ que esté coordinade por la Fun-
dacién Universidades y Ensefian-

zag Superiores de Castillay Le6n.

La mdscara se encuentra en fase
de tramitacién para obtener la pa-
tente.

Un estudio realizado por Diego
Feméndez sobre el entrenamiento

- 1puscular respiratorio en deportis-

tas, en el que concluyd que este
ejercicio msjoraba el rendimiento
y los pardmetros de presion respi-
ratoria fue el primer pilar para co-

" menzar a craar asta mascara, diri-

gida a los enfermos crénicos para
que puedan recuperar sus parame-
tros respiratorios con el enl:rena-
miento,

El experto incide en el elevadq .

envejecimiento de la poblacién

'que desemboca en enfermedades

vespiratorias, Ello unido a que-los

tratamientos médicos en los servi-

cios de Neumologia més habitua-
ies son la medicacion se hacia mds
que necesario ofrecer una alterna-
tiva terapéutica para mejorar la to-
lerancia a la fatiga, aumentar la
eficiencia respiratoria y mejorar la
calidad de vida.

El equipo plurisdiciplinar forma-

do por los tres investigadores ha
permitido fabricar una mascarilla
elecivénica con capacidad de regu-
lacién automatizada e indepen-
diente de los flujos de aire inspira-

s doctor en Fisiologia del

a y Fisioterapia y Juan Fe-
arcia es ingeniero electréni-

ii3positivo ha nacido para ser
i enel Ambito sanitario para
la fincién pulmonar y la
-2 respiratoria. Lleva incorpo-
1105 sensores para el flujo
:igeno y del didxido de car-
. Zl desarrollo tecnolégico
- haineorporado a la masca-
ilita adaptar el entrena-
 muscular respiratorio de
-7 individual a cada usuario.
it a herramienta que facilita el
tico en tiemnpo real y el en-
ento se realiza basado en
cidades que tiene la perso-
2 momenton, exphcn Die-
vafindez.
' wijuipo ha elaborado un pro-
:{n2 sa ha hecho con mate-
- fungibles, lo que facilita su

Aocar sobre el pecho y el en-
1izinto se puede hacer desde
software implantado estd
urado en rangos para los
gase ¥ para las presiones, de tal
manarz que ¢l dispositivo es tapaz
de pautar de manera automética
un snirenamisnto especifico para
cada persona,

e o

cig; Jesiis Seco esdoctoren -

nia & los usuarios. Se tiene -

mos entrenamiento
3l32jo (e recuperacion
tanto en la espiracién
ingpiracion porque tie-
rfag muéviles de resis-
alorian, explica Fer-

4ue cuenta con urlos
eumentan o disminu-
de flujo de acuerdo a
5 peizonales. El in-

wabaja la vespiracién
1 ozl urnbral causa fati-
~1én da disnea, pero si
ef rengo adecuado se
i, consigue la adheren-
ante.

1dzeara péra ol entrenamiento muscilar fars'pllitoiib._s: .

te una herramienta similar en el
mercado que esté automatizada.
Ademés de adaptar el entrena-
miente muscular respiratorio a las
variables personales también se
pueden transmitir los‘datos al mé-
dico especialista. Tiene capacidad
predictiva clinico diagndstica. Su
uso es «sencillon , puntualiza Die-
go Ferndndez. La mascarilla es si-
milar a las que se emplea para la
oxigenacion, pero es més pequefia

"y ergon6mica y se puede colocar

sobre el pecho, incluso lleva unos
anclajes que facilitan su agarre.
Los investigadores han realiza-
doun prototipo de la herramienta
y en la actualidad gestionan la tra-

mitacién de Ia patente con la Red
de Oficinas de Transferencia de
Resultados de Investigacién de la
Universidad de Valladolid,

El telemedicina y la digitaliza-
cion que se ha implantado en este
dispositivo hace que esta mascari- *
lia sea eficaz para el tratamiento
de pacientes con enfermedades
respiratorias crénicas, ya que faci-
lita el intercambio de informacién
entre el usuario y los profesionales
sanitarios, defienden sus invento-
res. Se ha desarrollado pensando
en ser empleada en el &mbito sani-
tardo. El objetivo es introducirla, en

..una primera etapa, en los grandes

lospitales piiblicos de Castillay
Leén (Burgos, Leén, Salamanca y

* Valladolid), y en una segunda fase

hacerlo expansivo a hospitales
nés pequedios y al Sistema Nacio-
nal de Salud en general. «No que-
remos sea de venta libre, sino que
sen el médico el que lo prescribay,
explica Diego Fernindez. ’
Aunque el uso sanitario y sus be-
neficios terapéuticos son la priori-
dad de los investigadores, no das-
cartan ofrecerlo al campo del fit-
ness recreacional, «ahora todo el
raundo se pone a hacer deporte co-
mo loco a partir de los 30 y los 40
aios y si quieren mejorar sus con-
diciones fisicas pueden ser futuros
usuariosn, concluye Ferndndez.
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Por Pilar Pérez (Madrid)

ntes de cumplir los 10 afios,
Beatrlz Rico (Madrid, 1970),
yahabfa dejado por escrito
que iba a dejar huellaenla

Clencia. «Quiero ser

cientificay voy a curar algon.

Hoy es catedraticade

Neurobiologia del Desarrollo

y dirige su propio laboratorio
2 en el MRC Centre for
Neurodevelopmental Disorders en el I{ing's College
de Londres, Su proyecto Desarrollo de circuitos
inhibitorios en la corteza cerebral humana ha recibido
cuatro millones de libras para Investigar los
mecanismos a través de los cuales se desarrollala
conectividad Interneuronal en el cerebro humano,

«Se trata de una Wellcome Discovery Award que nos va
apermitir reclutar al personal necesario durante los
préximes ocho afiosn. Este organismo britdnico dota
de recursos a Investigaciones audaces y creativas para
lograr cambios significativos en Ja comprensidn de la
vida humana, la salud y el bienestar.

Esaes solounadelas metas que tiene su equipo, «lVi
laboratorio estd enfocado en tres preguntas principales:
conocer ¢dmo se conectanlas neuronas durante el
desarrollo, por qué aprendemos mejor cuando somas
pequefiosy qué pasa cuando hay problemas durante el
desarrollo cerebral y aparecen alteracionesy, En resumen,
wentender el cableado de nuestro cerebron,

Todo un desafio para esta estudiante de Biologfa dela
Unlversidad Complutense que se tapd durantela carrera
conla neurociencia delamano de Maite Solasy
Benjamin Ferndndez, conlos que seiniclé en el estudio
del sisterna nerviose. Y aquella casualidad se convirtid
enun punto de no retorno, «<Empecé a centrarme en ello,

* Ydeah(alatesisenlaAuténoma de Madrid»,

«Querfa saberlo todo del cerebro, quizas es el itimo
¢érganoen el que plensa un estudiantes, Su curiosidad y

. lasacledad por encontrar respuestas siempre han estado

ahl, Para ello se acercd bien pequefiaalosrecursos
clentfficos 2 su alcance: «Tuve un microscoplo, un
Quirmicefa... Tuve claro que me ibaa dedicarala ciencian.

Estos dlas visita Madrid para Intervenir én las
Jornadas Newrocientficas y Educativas dela Fundacién
Querer. Su ponencia Cdmo se conectan las neuronasy qué
ocurre cuando sus conexionesfalian vaaponer de relieve
lostrabajos ylasinvestigaciones actuales sobre el
cerebro, «Tenemos proyectos muy Interesantes en el
laboratorio que avanzana buen ritmon, subraya.

Rico despiende entusiasmo y pasion por su trabajo,

* aunque hayauria pantallade pormedioenla

conversacion, «Busco responder preguntas, esmi forma .
detrabajar yla de cualquier clentifico. A veces tardamos
mds o menos en dar conla respuesta completa. La
clenciarequlere llempo y es comnplicado de transmitio,

No duda en dejar un mensaje parala clase politica que
no apuesta por lacienclaporque lasmaneras delos
cientificos nada tienen que ver con las de ellos: uLa
politicanc apeyala Clencia como se metece, da lgual del
signoque sea. A veceslos pol{ticos no entienden quelos
descubrimientos transformadores requieren inversiones
alargo plazo, Unbuenejemplo es el desarrollo de las
vacunas contra el COVID: cémo muchos afios de
inversién en biologfa fundamental nos prepararon para
producir vacunas eficaces en menosde un afion. Con
estaspremisas, tiene clara cdmo debe serla Ciencia ala
Investigacién que hoyhacemos tiene que servir a otros
quebasardn sus avancesen ella. Sino es solida, estard
malyno podrd usarse en los siguientes pasosn,

‘Junto a Carmen Cavada, catedratica de Anatomnfay
Embrlologfa de la Universidad Auténoma de Madrid,
aprendid a chacer buena clencian. De ella adquirié ese
perfeccionismo que persiguen los investigadores, «me
ensefid quelos detalles son Importantes y eso se
traduce enrigor». Rico presume, sin querer, de haberse
formado también junto al bidlogo Ardem Patapoutian,
uno delos tltimos distinguidos con el Premio Nobel de

Medicina. «Tuve lasuerte de aprender blologfa
molecular de sumano. Fue una aportacién magnifica
desde el punto de vista conceptual y técnicor. Ambos
coincidleron en el Laboratorio de Neurociencia de Louls
Reichardt. «Fue durante mi post docen laUniversidad de
California en San Franciscon. Allf permanecid unos cinco
afiosy, ademds de profundizar aun masenla ’
neutobiolog(a, se llevd una leccién que hoy tiene muy
presente: «Nohay nada que no pueda hacer.

Louis Relchardt fue el primer americano en escalare]
Bverestsin una botella de ox{geno, solo con sus
pulmones, «Cuando llegué me propuso hacer un
proyecto con total libertad. Era muy generoso en cuanto
aladisposicidn delosrecursos y, al tiempo, era exigente
conelirabajon Ricono sevio preparada paraasumirel

‘desarrollodela propuesta. «No tenfala experiencla, pero

unapersona de su equipo me dejé claro que ésano podia
sermiréspuesta: No puedes decira una persona gue
sube un {2 a pulmén que no puedes hacer algo, solo que
no estas interesada, porque eso stlovaa entender's,

Desde entonces, Rico combinala curiosidad de su
infanciz, lariguiosidad de Cavada y la perseverancia de
Reichardten sus proyectos para desenmarafiar los
secretos del cableado cexebral. Empezé como
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Beatriz Rlco,
Jjunto auno

delos .

miembros de
_sulaboratario
del I{ing’s
College de
Londres,

JOMIESZKOWSKI

“Parece mentira que después de tantos
afios de investigacion, desconozcaimos
atin como funcionan los mecanismos”

investigadora principal en el Instituto de Neuraclencias
de Alicante y de all se trasladd a Londres, v ravés de
nuestralnvestigacidn, pretendemos comprender mejor
cdmo se construyen los clrcuitos corticales, cémo
respondenalaactividad y qué ocurre cuando estos
circuitos fallan durantelos periodos de desarrollo.
Entender los detalles de estos procesos es también una
necesidad para lamedicina, ya que un cableado andmalo
estarfa detr4s de graves trastomos neuropsiquidtricos,
como¢lautismoy laesquizofreniar, resume.

Publicaciones en Maturey Sclence hanrecogidolos
art{culos que han apuntado descubrimientos clavesde
susinvestigaciones, Fueenlaprimeraenlaquesedioa
‘conocer un gen con un rol Importante en esquizofrenia.
«Se trata del ErbB, con un papel relevante parael
ensamblaje delos circuitos GABAérgicos, Logramos
mostrar por primera vez una molécula capaz de
controlar los circultos inhibitorios simultinearnente
regulandolos inputs quereciben estas neuronasylas
conexiones que envian, Nuestros hallazgos han ablerto
'perspectivas deinvestigacién que ligan patologias como
laesquizoftenia a esta deficiencian. En estos trabajos,
Rico ha colaborado con Oscar Marin, director del Centro
de Trastomos del Neurodesarrollo del [{ing's College.
«Ahoramismo tenemos un proyecto con un amplio

- equipo de colaboradores clinicos, como los cientificos

computacionales, ingenleros dedalosyd.iseﬁaé!oms de
algoritmos, que ayudan en el desarrollo de modelos»,

Alolargo delatitima década se han dado pasos de
ugigante» en el campo de [aNeurologfa. El Atlas del
cerebro y los mapas de las diferentes especies animales
que se han publicado han ido desvelando cémo funciona
ese centro de mando. Recientemente se publicaron las
conclusiones del proyecto MiCrONS: enel que se
analizabala complejidad de un milimetro ctibicodela
corteza cerebral de un ratén, concretamente de sudrea
visual donde los cientificos detallaban alrededor de
84.000 newronas, 524 millones desinapsisymizde 5.4
kildmetros decableado neural. Antes, se publicaria el
proyecto Fly Wire, que elaboraba el primer mapadelas
conexiones cerebrales delamoscadelafiuta,

«aPero el nuestro es un misterion, Inslste. «Henos
aprendide muctio de todas estas especles ysin ellasno
tendriamos una base para determinados modelosde
conexiones en los que hay correlacién con el humanon,

—sPor qué es tan complejo entender el nuestro?

-Parece mentira que después de tantos trabajos de
investigacion durante tantos afios, ain desconocemos.
completamente cémo funcionanlos mecanismos
neuronales, c6mo se construyen sus conexionesy cémo
todo esto ocurreenlos humanos. |
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—4Ese es su desafio?

—Quiero saber cdmo se conectan
durante el desarrollo las neuronas,
cémo se extienden sus cablesy
conectan las neuronas y unas con
otras, principalmente en un drea del
cerebro donde se procesala
informacién més compleja: el
pensamlento abstvacto, el lenguaje,
los sentimientos.. en la corteza
cerebral.

—sAhl estarfa escondido el
misterio de por qué aprendemos
mejor cuando somos nifios?

-En estos momentos estamos
trabajando en cdmoesla
plasticidad de un cerebro en

desarrollo. Partimos de lahipétesis

de que tienen que haber
mecanismos moleculares: genes
que codifican proteinas, que se

- expreseny que cambien la formade

conexion las neuronas (as sinapsis)
para formar conexiones mas
eficlentes cuando somosadultos
Para esto Rico tira de un ejemplo
muy préctico:aprenderidiomas. Ylo
hace a través de sucaso personal.
«Mis padres se esforzaron enqueyo
hablara inglés, pero sigo sin pensar
quelohago biendel todo [a pesarde
quelleva fuera de Bspafiamds de
unadécadal, Todaviatengo un
marcadoacento espafiol. Sin
embargo, mi hijo quenacié en
Alicante, pero era pequeiio cuando
nostrasladamosal Londres, lo hace
defonmanatural. Esbilingiie
totalmentex. La neurobidloga quiere
comprender por qué sucede y busca
dar conlaclave dela plasticidad del
cerebro en las fases mds tempranas,
-sCudles son losiltimos avances?
-Enlacorteza cerebral hay dos
tipos de neuronas principales:las
neuronas pirarnidales excitadoras

(quieson las que se ramifican como

undrbol), ylas interneuronas
inhibitorias, Estas segundas son
como losdlrectores de orquesta, son
unnuimero pequefio con capacidad
de organizar alas primeras, que son
lasmdsabundantes enla corteza. En
loshumanosadultos estos
directores de orquestaestdn
duplicados, es decir, sidebet(a haber
un director por cada cinco
piramidales, hay 2,5 por cada grupo.
Esto se traduce en un mayor control:
estos directores de orquesta estdn
hastadiez veces mis conectados,

—Yesto, gen qué se traduce?

~En que hay unamodulacidn
mas sofisticada delainformacién.
El objetivo es conocer los genes que
codifican este cambio de
paradigma, no tanto sobre el
ntmero de neuronas, sfsobrela
multiplicacién de conexiones.Y si
en este proceso hayimplicados
fallos que se traducen en patologfas.

. Sobrelasrepercusiones

terapéuticas, Rico se queda conla
idea de que llegaran a pocoapoco.
uVamos desvelando genesy
alteraciones moleculares que se
traducen en terapias génicas, como
enlaatrofia muscular espinaln.
uPrimero hay gue entender cémo
funciona. Sino sabemos, no
podemos curam, subraya,

El presidente
del Gobierno,
Pedro Sdnchez,
visita al buque

' gceanogrdfico
Oddn de Buen,
enel Puerto dé
Mdnaco, antes
desu
intervencldn en
la Cumbre de
los Océanos de
la ONU
celebraad en
Niza, FERNANDO
CALVO

MEDIO AMBIENTE [PAPEL

ESPANATENDRA ~
CINCO NUEVAS AREAS
MARINAS PROTEGIDAS

Cumbre de los océanos enNiza.Los
reproches a Trump, que ni siquiera mando
delegacion, se sucedieron en la conferencia
de la ONU: “Groenlandia, la Antdrtida y los

| abismos no estdn en venta’, dijo Macron

Por Carlos Fresneda _(Nfza)

» edro Sanchez
defendid ayer la
proteccidn del mar
«como una cuestion
de supervivencian y
= mésalldde las
ideologfas a su paso porla
Curmnbre de la ONU de los Océanos
(UNOC3)de Niza: «No esla
primacfa de lzquierda o derechala
que deberfa empujarnos g actuar»,
advirtié el presidente del
Gobierno, en el momento de
anunclar la ereacidn de cinco
nuevas dreas de proteccién

-marina en nuestro litoral. «Es el

porvenir delas generaciones

- futuras, de nuestros hijos e hijasn,

aseguro.

Sdnchez fue de hecho uno de
los lideres mds visibles, juntoa
Emmanuel Macron, Luiz Indcio
Lula da Silva o Ursula von der
Leyen, en la cumbre que congregd
a 56 jefes de Estado y de Gobierno
y que no conté siquiera conuna
delegacidn de Estados Unidos, el
pafs con mayor extension
maritima del mundo. Los
aldabonazos a Donald Trump
fueron lanota comtin enlas
Intervenciones de loslideres: «La
primerarespuestaesel

multilateralismon, proclamé
Macron, que hizo unallamada va
la movilizacidn para evitarla
ebullicién del mam y recordé a
Trump que Groenlandia, la
Antdrtiday los abismos no estdn a
la venta. «El clima, comoJa .
biodiversidad, no es una cuestién
de opiniones, Es una cuestion de
hechos cientificamente compro-
badosn, recalcd el lider francés.

El presidente espafiol recogié
el testigo y aseguro creer-
profundamente en el multilatera-
lismo: «Bs unaaportacién tinica
delasrelaciones internacionales a
1a paz yla convivencia en el tltimo
siglo. Yla tinica via para proteger
bienes piiblicos globales de
amenazas que no entlenden de
fronteras ni de muros, como alas
que se enfrentan nuestros mares y
ocdanos, afirmé en su discurso.

Espafia contribuyd, juntoa
Francia y Costa Rica, coorganiza-
dores de la cumbre, al impulso del
Tratado de Alta Mar, que logrd de
entrada el compromiso para su
ratificacion de 65 palses, cinco
mds de los necesarios para su
entrada en vigor. El texto,
conocldo tamblén como Tratado
BBNJ por sus siglasen inglés,

regula por primera vezla conservacién y eluso
sostenible de la biodiversidad en aguas internaciona- -
les, que cubren Ia mitad superficie terrestre,

A su paso por Niza Sanchez se unlé también a 33
palses europeos, de Américay del Pacificoenla

. declaracién conjunta para apoyar «una pausa

precautoria» en la explotacién minera de los fondos
marinos, otro de los temas calientes dela cumbre
(Greenpeace y decenas de ONGreclaman * -
directamente una moratoria).

«El océano.es nuestro bien comtn por excelenciay,
recordd por su parte el secretario general dela ONU,
Anténio Guterres. «No podemos permitir que se
convlerta en el salvaje oeste, Tenemos que pasar deél
pillaje ala proteccidn, dijo Guterres, que hizo un
somero repaso de las asignaturas pendientesy
‘apremid a los lideres a firmar sin més demora este
afio un tratado vinculante parareducir la contamina-
clén por plésticos.

«El acéano es nuestro aliado, pero sino lo tratamos
con respeto se rebelard contra nosotrasy, advirtid por
tltimo la presidenta de la Comisidn Europea Ursula
Von der Leyen en la presentacién del Pacto Europeo
delos Océanos (criticado también por ONGs como
Oceana, ClientBarth o BirdLife como «insuficientes
-para combatir la «sobrepescan o frenar laminerfa
submarina). Von.der Leyen asegur, sin embargo, que
el pacto permitird larestauracién del 20% delos
ecosistemas matinos en Europa en 2030y se
traducird en una reduccién alamitad de contamina-
cién con plésticos en cinco afios,

Antes de su intervencidn en el plenario, Sdnchez
arropd a Von der Leyen y otros lideres continentales
en la puesta delargo del pacto europeo y se refirié a
Espafia como «un pafs que ha forjado su historia
mirando de frente al mar», con sus 10.000 kilémetros
de costa, su millén de kilémetros cuadrados de aguas

. marinas y la cerca de 14.000 especies conocidasen

sus costas (mds 1os 100.000 millones de euros y los
900.000 puestos de empleo delallamada economia
azul): «Como a tantos pafses en esta conferencia, nos
mueve el interés. Pero ademds nos mueve un
sentimiento compartido de urgencia ante el deteriore
de mares y océanosy, afirmé el presidente espafiol.

Las cinco nuevas dreas matinas protegidas han- -
elevando el listén al 257% de nuestras aguas
territorials, avanzando a haclala meta del 30% en el
2030 (30%30). El Gobierno espafiol se ha comprometi-
do de paso a una nueva contribucién de 8,5 millones
de euros al Fondo Azul de Cooperacion para el
Mediterraneo, lo que le convierte en el mayor donante .
deestainiciativa.
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La Gerencia Sanitaria oftece 42 plazas: de fidelizacion con una nueva modalidad

a incorporarse

para médicos enel medio rural que estab]ece un calendario flexible e incentivos

MILAGROS HERVADA s0R1A
Diadedespedidasy bienvenidasen
el Hospital Universitario Santa Bar-
barade Soria el de ayer. Porunlado,
los 17 médicos internos residentes,
MIR, que acaban su formacidn, de
losqueyaentornoaunadocenahan
mosirado sulntencién deseguirtra-
bajando enla provinciz, con uno de
los contratos de fidelizacidn, portres
afios, que oftece la Junta de Castilla
y Ledn, Por otzo, los nuevos profe-
sionales que inician su formacién,

10 de enfermerla y 19 de medicina, -

Finalmente, de los 15 de la especa-
lidad de Pamilia que hablan solici-
tado plaza, tres han renunciado ala
mismay se quedardn sin cubyir.

Los que se incorporan lo hacen
con muchas ganas. «El hospital, al
ser mas pequefio ¥ no contar con
tantos residentes de otras especia-
lidades, permite al residente de Fa-
milia ser mds protagonistaen cada
rotacién quehace, aprendermds, in-
volucrarse mds y que también Jos
adjuntos se involucren conellosen
Taformaciény, explicé el primer MIR
en elegir Soria, Lucas Navarro, na-
tural de Zaragoza y amante de So-
riay sunaturaleza, que tiene inten-
ciéndetrabajar enlaprovincia cuan-
dofinallce su formacién. «Vineavi-
sitar el hospital después de hacer el
MIR, con buenas sensaclones, ylos
centros desalud éstan muy bien pre-
parados, El equipo en general me
parecid muy guay. Tenfa claro que
querfa hacer Familia, desde hace
muchotiempoyno mevefa hacién-
dolo en ofro sitio que no fuera en
Sorlay, resumisd,

Sucompafiero José Norefia, el se-
gundo que eligid Soria del total na-
cional, concentrd su opelén en una
frase: vAqui eres imids protagonistan.
Norefia, tamblén vinculado a Soria
porvacacionesyfamilia, sefiald que
uen otros hospitales grandes, a Fa-
milla le hacen de menos y aqui no
pasa eso. Bslasensaclén de los pri-

meros diag aqul.Los adjuntos muy
cercanosm.
Como ellos, [a delegdda territo-

rial de la Junta, Yolanda de Grego-,

1io, ensalzé laformacién que se pres-
taenelHospltal Universitario de So-
ria, «con el aliciente de trabajar en
este nuevo complejo hospitalario
quesehareformado, porlas nuevas
carteras de servicio y por larobéti-
ca -el robot Da Vinci de precisidn
quirirglea-, ylaradioterapiaqueen
breves fechas verd la luzn.
DeGregorio, que estuvo acompa-
fiadaademds por el gerente de Asls-
tencia Sanitaria de Sorla, José Luis
Vicente, ylos jefesdeestudios delas
unidadesdocentesdel Hospitalyde

- Atencién Primatla, Luis Eduardo En-

riquez y Pablo Guallar, agradecié
tanto a quienes terminan su etapa
formativa como a los que comien-
zansuresidencia, destacandolain-

Dns a’e Iomg nuevos méd’(oay restdentesfun to ala a’e!ega dadela .ium'a ye! gerenle a'eA sistenicia Sanitaria a‘e Soria, MT.

vestigacidn como elemento dina-
mizador y las facllidades «para lle-
varacaboladocenclay quese pue-
dan formar en postgrados».

El programa de fldelizacién para
residentes contempla 42 plazas pa-
rala provincia de Soria, de las que
12sonen eldmbito de Atencién Pri-
maria {udeMedicinaFamiliary Co-
mubitaria y una de Pediatrfa) y 30
en Atencién Especializada, de las
que cinco son de modalidad com-
partida con el Hospital Universita:
rio Rio Ortega de Vailadolid,

Los interesados podrén presen-
tarladocumentacidnrequeridahas-
ta el 19 de junio y estd previsto que
el16 de julio se adjudiquen las pla-
2as.

+ Estaconvocaioriatienecomoob-
jeto conseguir Ia permanencia de
los residentes que terminan su re-
sidencia en el Servicio de Salud de

CastillayLeénas comolaatraccién
deresidentesformadosen otroscen-

" tros del Sistema Naclonal de Salud:

De hecho, De Gregorio avanzd que
personas que se han formado enla
Comunidad de Madrid yahan mos-
trado suinterés por alguna de esas
plazas.

En Atencidn Psimaria se da una
novedad este afio. La fidelizacién de
Familia se divide en dos modalida-
des, una de ellas denominada ordi-
naria, que es similarala delafiopa-
sado, yunanuevaespeclficadel4m-
bito rural, dirigida a esos destinos
en los que es especialmente diflcil
garantlzar la cobertura asistenclal.

Lamodalidad ordinarla sexd con
asignacién funclonal aunazonabd-
sica de salud principal, preferente-
mente urbana, y a otrazona bdsica
secundaria, que serdn determina-
das por la gerencia correspondien-

«Préximan convocatoria de la mesa del Mirdn que
coincidira con el final de obras en el Santa Barbara

Vazquez insiste en que «no se cerrardy y que «albergard servicios complementarios»

JOSES08A soma
La denominada mesa de trabajo
porel futuro del Hospital Virgen del
Mirén se convocard upréximamen-
ten y coincidiendo con el final de
las obras de ampliacldn del Santa
Birbara—previstas para finales de
afio—, seglinavanzd ayer en el Ple-
no delas Cortes el consejero de Sa-
nidad, Alejandro VAzquez, a pre-
guntadela sociallsta Judith Villat.

Laprocurador por Soriadel PSOR
recordd que lamesase comprome-
tid por parte de la Junta hace un
afioy que aiin no se habia celebra-
do ningtin encuentroy lamentaba
que use han desaprovechados los
fondos europeos para actuar en el
complejo sanltario.

El consejero de Sanidad inicid su
intervencidn apuntando, edmo se
habia hecho en anteriores ocasio-

nes que el Virgen del Mirdn «forma
yformard parten del Complejo Asls-
tencia Universitario de Sorla «co-
mo edificio que albergue serviclos
complementariosn gl hosplta.l San-
ta Bdrbara.

«En ningiin caso se va a cercary
le anunclo que la mesa de trabajo
seconvocard proximamente, coin-
cidiendo con el final de las obras
del Santa Bérbaray, remarcé, Re-

cordar que, segtn la informacién

oficial, Ia finalizacién de la réfor-
may ampliacién del Santa Barba-
ra estd fechada para finales de es-
te afio o princlplos de 2025.
Vdzquez comentd que hastaaho-
ra no se ha convocado ese espaclo
de trabajo comprometido porque
«han continuadao las obras en el
Santa Bdrbara» y «no ha habido
cambios» en el papel del Mitén y

te. En cuanto a lafidelizaclén espe-
cffica en el dmbito tural, que es Ia
novedad de esta convocatoria, es-
tosnombramientos consistenenla
asignacién de un tintco destino. £l
médico desarrollard su jornada en
la zona bésica de saludala que es-

~ téasignadoelcupo,yselepodraes-

tablecer un calendario flexible pa-
ra hacer la plaza mds atractiva, in-
centivos aparte, Informd la Junta,

En Soria, en Medicina Familia y
Comunitaria se han ofertado siete
plazas de fidelizaclén ordinaria y
cuatro en el dmbito rural, en concre-
to dos en Almazin, una en Olvega
yunacompartidaentre Arcosde Ja-
I6ny El Burgo de Osma.

Delos 42 contratos
de fidelizacion,

12 son para’
Atencaénn Primaria

En Especializada

‘son 5 las plazas '

compartidas con

| Valladolid

Encuantoa Pediatrfa, también se

ha Introducide una novedad en el -

programa de este afio, ya que los
destinos que se ofertan son in-
tegramente desarrollados enla Aten-

"cién Primaria. Dadala importancia

desucobertura, tambiénllevanapa-
1ejados los incentivos adiclonales
delamodalidad especifica del 4m-
bito rural delosresidentes de Fami-
lia. En Soria se ha ofertado una pla-
zade este po de Pediatria de Area.

En especializada, la modalidad
de fidelizacién compartida permi-
tird alosprofesionales trabajarafio
ymedio en un hospital de los nive-
lesIyIyelrestanteafioymedioen
un hospital delos grupos 1y IV.De

. estamanera, sefavorece suintegra--

clén e implicacion en los servicios
deunoy otro nivel al tratarse de un
perlodo més continuado, sefiala la
GerenciaRegional de Salud. Laspla-
zas compartidas con el HURH per-
tenecenalasespecialidadesde Anes-
tesiologla y Reanimacidn, Aparato
Digestivo, Cirugla Ortopédicay Trau-
matologia, Psicolog(a Clinicay Ra-
diodiagndstico.

ademads «porque hemos estado tra-
bajando en ia mejora de la calidad
asistencial en Soria», En este sen-
tido cité ejemplos como la unidad
de rehabilitacién cardiaca, Ia uni-
dad del color o el desarrollo deRa-
dioterapia «alaquesolorestalavi-
sita del Consejo de Seguridad Nu-

‘clear para la que yahemos pedido

fechan. Recordé tainbién el conse-

jero que lag primeras operaciones .

con el robot quirtirgico se producl-
r4 «a finales de este mesn. «NI se

clerra, ni se cerraran, recalcé elres~
- ponsable de 14 Sanidad autonémi-

ca insistiendo en que «¢la mesa se
convocara porque nosotros, a dife-
rencia del PSOE, cumplimosloque
prometemosn.
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i 7 Alos1o meses denacer,
le diagnosticaron una enfermedad
neurornuscularmuy similar ala
Esclerosis Lateral Amiotrofica,

| Sumadre decidi6 dejarlo

todo para cuidarle. Y cuando
fallecid, cred la asoclacién

Desafio ELA, que hoyayuda

: ainvestigar la enfermedad
SRS LTS IR, Por Pedro Simdn
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PAPEL | EN PORTADA

Por Pedro Simdn (Madrid)
Foto de Sergio Gonzdiez Vaiero

lalgolegustabaa
| Marco,esoerael
chocolate. Bl nifio que
pronto dejarfade
caminar, el chaval que
nunca podria hablar, el
: hijo queiba decreclen-
do, se vo]via]oco conelsabordel
buen cacao. Era un interruptor
infalible dela felicidad, ese placer
seguyo para el joven al quesele
negaban otros, la llave sulza quele
abriatodaslas alegrfas,

As{que cuando-alos18afios- —hu-
bo que tomar [a decisidn de hacerle
una gastrostoinia, lamadre sabfa que
lo malo no solo era unaoperacion con-
sistente en hacerleunagujero en el es-
témage paraalimentarlo porunasern-
da,esasuertede desescalada;sinoque
leibaa guitaral hijounadeias pocas

cosas que le ponfan mds contento en’

tedo elmundo.

" ¥ cémo se come eso paraunama-

dre. Cédmo se come no dare de comer

- felicldad alhijo. Cdmo se come tener
quequitirseladelaboca,

«Tenfa18 afios. Nos acababan de de-
clr que en breve dejarfa de tragar, que
luego irfa dejando de poderhacerlo
poco que podfa.,, Erael mes dejullo.
¥ tuvimos que decidiraquello. Emlo
queindsle gusaba.. Selo tuvimosque
quitar.. Me imagino que nunca supo
por qué sus padres seo quitaban...

Estaeslavida (y lamuerte) deun

. joven con unaenfermedad infantil cal-

cadaa la ELA que fallecid en Madrid
el 5de febrero de 2024, Bsta es Jahis-
torla de Marco, el hermano mayor de
tres. Esta eslablisqueda del grial de
Nurla Rozas, una madre que decidid
formarse como Técnlco de Anatom(a
Patoldgicayacabd investigando so-
brela ELA solo para intentar ayudara
suprimogénito. Este es el relato deuna
tragedia con dos caras:los drganosdo-
nados delfallecido dieron vida a cin-
co chicos, Pero sobretodo es (qulere
ser) lareivindicacidn dela dignidad
delas pequeiias gentes y delas cosas
pequefias.

Sialgole gustabaalviarco, era el clio-
colate.

Y también-ya se nos olvidaba-ver
enbucle pellculas animadas,

Le encantaba Los incretbles, donde
un personaje podfa estirar su cuérpe
como sifuera un chicley otro gozaba
del don delasupervelocidad.

Podiaver unay otravez El liovivo
midgico, donde un grupo de amigos se
veenvuelto enunaaventuraparasal-
var el mundo de un invierno eteno,

Sequedabaembe-
lesado viendo Toy

. Story, donde esos se-
resque todo el mun-
do dapormuertos co-

_ branvidacuandona-
dielosve.

Pero la pelieula que no pudo tenni-
nar de ver fue Bambi, yalmaginardn
ustedes el motivo. Cuando llegd una
escena concreta, Marco bajola cabe-
Zayse puso triste.

Asl que «finn, le dijo la madre son-

- riéndole, yledio alstep, y le calmé,

Nada que entonces no arreglara una
onza de chocolate,

[«Buenos dias, Pedro-nos escribe.
Tenia en mi cabeza gue no supe contes-
tartecomo melibiese gustado atus pre-
guntas. Anoche lo escribly me atrevoa
decirtelo ahora, Sesiente comosilama-
ternidad, queimaginaste lena de luz, se
convirtiera de pronto en una habitacidn
sin ventanas].

Laoptomemstaconc]hﬂcapropla
yelempresario lo tenfan todo. Un ma-
trimonio estable, Un trabajo acorde
con suformacidn, Una economfa de-
senwvuelta. Una casa bonita Lotinico
queles faltaba era algo que se hacla
esperas:un hijo.

Eslahistoria habitual cuando lama-
ternidad se resiste. liseminacion in vi-
tro.Y clinicas especializadas, Y salas
deespera con parejas que desesperan,
Hasta quelapleza que faltebaenaque-
Tafamilia encajo, 112 demayo de 2003
-elmismo dlaymesen quenacfaFlo-
rence Nightingale, la precursoradela
enfermeriamodema-, venfaalmun-

dounbebéal quenoleibaaservirto-

dalamedicina existente; Marco.
«Alos 40 dlas, vimos que el nifiono

evolucionaba, Mostraba muchahipo- -

tonfa. Suabuela decfa que no recogta
las extremidades, que estaba como

muy blando y ablerto, que otros nifios”

tetiraban Jos brazos y el nuestro non,
recuerda Nuria Rozas, lamadre. ¢A fi-
nales dejunio tuvimos que iral hospi-
tal, yo pensaba que me iban a criticar
por primeriza_.. Era porque Marco apg-
nas podfa tragar sus flemas y tenfa-
mos que hacer guardias para que no
seahogaran

Alos cuatro meses fue unabiopsia
muscular quepintabamal Alosiome-
sesvino un diagndsticg sermero: «Una
enfermedad neuromusculam, Después
fueron llegandola escuelainfantil in-
clusiva; el colegio de educacidn espe-
cial en Alcoreén (Madrid); Ias terapias
variadas. Con el paso del tiempo, los
otros dos hijos. Sisermadre eraaque-
llo,ibaaser deuna fieracomplejidad:
cuando Marco tenfa cinco afios, Nuria
dejala clinicay firma un contrato vita-
licio en exclusivacon-y porypaza—
aquel hijo.

Empezd entonces unayincanain-
cesante deactividadesen el quelos
padres recordaban un poco a esos
hamsters que corren y corren sobre
una rueda, para quedarse—enel caso
deMarco-en elmismolugaren el que
estdn. Porejemplo, la terapia Vojta (mé-
todo de fisioterapia). Por ejemplo, Ja
terapia Therasuit (con un traje ortopé-
dico amodo de exoesqueleto). Por
ejemplo, el NK-Walleer (alos tres afios,
fue el primer nifio en usar en Bspafta

esedispositivo con ruedas que permi-
teexperimentarla bipedestacion).

«Marco era absolutamente depen- |

dienten, regresamos con Nuria. «No
podfanibeberaguasinoseladabas

Nuria Rozas,
con un retrato
desuhifo .
Marco,
Jallecido alos
20aiios.

“No poder besar supongo que esla
carcel mas horrorosa para tin Ser
Thumano”, dice la madie de Marco

. Tenfamos que estar con €l al 100%...

Por eso amis otres doshijos siempre |

les faltd madre..n,
Quéno verfan sus hermanosen
aquella'casa, qué no verfan hacerasus

padres, cdmo noserfalalucha; quehay

unaescenainfantil en el colegio que
conviene resefiar

«Suhermano Jorge se tirabalos re-
creosatendiendoa los nifios con ne-
cesidades espediales. A uno le sonaba

" los macoes, a otro le atabalos cordo-

nes, cosas asf..»,
[Escribe: «Pero Marco... Marco, den-
tro desu fragilidad, fue una fuerza. Nos

enseito el verdadero significado del amor; .

delaentrega, dela empatia. Amaba ver
peliculas, perosobre todo, amaba obser-

var asus hermanos caminar. Bra como -

una fiesta para él Desde su silla, celebra-
ba cada paso que ellos daban, comasi
Jueran propiosy].

Si-enadultos-el diagnéstico de]a
Esclerosis Lateral Amiotrdfica (ELA)
tarda en conocerse entre 12y 20 me-
ses, aMarconolellegéalgo parecide
hastalosi8afios.

Losupleron en el Hospital Rey Juan
Carlos de Mostoles, Alll escucharon
por primeravez por bocade lanewré-
logala expresi6n: «Enfermedad neu-

romuscular degenerativan, Con'este-

viltimo apellido («dezenerativan) que

{’

hablaba de uri final calcado al de Ja BLA. «Nunca nos dije-
ron por escrito que fuese un tipo de ELA infantil, nilo con-
traxio. Pero evoluciond exactamente del mismo moda. No
poder tragar, no poder respirar, no poder mover niun mis-
culo..n La fechala recuerda muy bien Nugia (el 15 de mayo)
porun sencillomotivo: erael dfa de su cumpleafios.

Los titimos dos afios de vida de Marcosonde una de-
construccidn conmovedora. Llenos deinstantesentreel -
desvalimientoy el amor. Aquello quedijo el poeta Joan
Margarit tras la muerte de su hija Joana, aquejadadeuna
grave discapacldad: «Cuidar aalgulen que seamano esun
sacrlficio, sino unrato privilegion,

«Mlmaridoy yonos sostuvimos mutuamente, Nos tur-
nabarnos enladesesperacion, para que uno pudiera tirar
del otro cuando yano quedaban fugrzas, Porque cadadia
dolfa. Cada dfa sentfamosla injusticia desu vidax.

Nuria estudjaal ple dela cama que suhijo tiene en cui-
dados pallativos. A vecesllora ya veces sibraya. Trata de
concentrarse enlosapuntesy no lo consigue. No sedespe-
gadeMarco, y por &l quiere estudiar més y mas ymas, Em-
pollala asignaturade Necropsias, cuyas prdcticas han ver-
sadosobrela ELAy dela quese examinard (todavianolo
sabe) tres dfas después dela muerte deMarco, que tendrd
lugarel 5 defebrero de 2024 .

al{astaquellegd el momento. Nos plantearon hacetle
una traqueostomfa para.que pudiera seguir respirando, Lo
pusimos en comtin conlosdos hijos Tenfan 16 afios enton-
ces. Jorge dijo: Yo aMarco no Je quiero ver peor’ delo que
estd. Creo que essuficiente. Esta es mioplnién, pero apo-
yarélo qite decidéis. David dijo: Yo lo Ginico que quieroes
‘que el diaen queMarcono esté, estafamiliano semmpg
Ydecidimeslo que pensamos que eramejom

Estuvieron con élhastael final en el quirdfano. L susu-
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rrarori las canciones que mds le gus-
taban, Recuerdauna de El Arrebato
que dice asf: «Yaunque sé que tide
sobrayalo sabes, yotelo digo. Te quie-
10, te quiero, te quiero. Mo sé sime ex-
plicon,

Muere Marco. Nace Desafio ELA
(wwnndesafiocla.org). -

[Escribe: «) sinembargo, estden lo-
do. Porgue desde que se futg, la vida se
volvid dermasiado fécil, demasiado livia-

Vi larochila llena desus mil cuidadosy
necesidades. Abruma la libertad. Y due-
le. Me falta susonrisa, su niirada azul,
eseamorsin filtros que solo élsabla dar:
Hayun hueco imposible de llenan).

- Cinco delos érganos fueron para
otros cinco chavales. Toda esta infor-
macién no deberfa conocerlala fami-
liade un donante, pero qué quieren
quelesdigaiunodelosrifionesyel
péncreasacabaron en unapersonade
tresafios, Otro delos rifiohes fue apa-
rara un nifio de cinco. Elhigado para

de16,Las cdmeas acabaron injertadas
enlos ojosde unjoven que perdidla
vista en unaexplosion. )

Esefue el primer gesto gjemplac Pa-
rauna mujer, Nuria, que en la edad
adolescente vio morir asupadrealos
55afios esperando unrifién, entregar
todo aquello fue como hacer sonar el
teléfono que en su casajamds sond.

El segundo gesto fue crear Desaffo
BLA, unaentidad que busca concien-
clar movillzarrecursos y apoyar lain-
vestigacion paramejorar la calidad de
vidadelos pacientes y tratar de erra-
dicar esta enfermedad,

Son 4.000 enfenmos en ese alféizar

mily debutan otros mil. Yah{ sigue
-varaday sinreglamento-laley que
aprob el Congreso por unanimidad
hace slete meses paraatender a estos
enfermosy asus cuidadores.

«Cadamafianaselevantan familias
viviendo lo que hemos vivido noso-
tros», habla Nuria. «Viviendo un frau-
de de vida como el que vivid mi hijo
IMarco, Bs durfsimolevantarte y saber
queparael paciente vaa ser igual que
el diaanterior o peor, ‘

Cabe ejemplaridad enlo que estd
muy roto. Existen epitafios que nos
danaluz. Lo mismo que hay un ¢ho-
colate dulce y otro amargo.

Aquihayuna madre quenoescon-
deuna orgullosamuecadefelicidady
qulere afiadimos algo. *

—En suszoafiosdevida-. nuncasol-
¢ unaldgrima. Y slernpre estaba con
unasonrisa. Cadamafiana.. daba gus-
toiradespertarle.

[Bscribe: whn la noche, después de ce-
nar, lo cogta en misbrazos hasta que se
dormfa, Bra nucstro mmomentoy él me

reclamaba. Yo sigo esperando ese mo- .

1nento en cada cenaen familia. Guardo
como untesoro latiltima pelotita de pa-
pel quemimadre cddadosamente leha-
cia para que pudieralanzarla, con sus
delicadas manos, aunque fueran solo
unos centimetros. Echo de menos sus
abrazostorpes, sualiento cerca demi ca-
ra cuando intentaba darme el beso que
nunca supo dar. No poder besar supon-
go que esla cdreel mds horrorasa que
puede sufrirunser humano),

na. Abrumano tener que cargarla silla, '

uno de10. Bl corazén fue para alguien

mortal. Cadaaiio fallecenentornoa .

Carieldela
dpera ‘Carinen;
enelexteriorde

la Réal
Maestranza de
Sevilla, en los
afios 70, PR

ESPAN @LADA 0O
HIMNO A LA LIBERTAD:
EL MITO DE CARMEN
CUMPLE 150 ANOS SIN
PERDER LA LOZANIA
Opera. El Teatro de la Maestranza de Sevilla
conmemora el aniversario del estreno en
Parfs de la obra mas representada de Bizet,

que murié meses después sin llegar a saber
del éxito universal que alcanzaria

" Por Teresa Ldpez Pavdn (Sevitla)

1 Imitodelagitana
\l clgarreraqueretratdel
escritor Prosper
Mériméey que Bizet
q reescribi para

=] convertitlaen
pmtagonismde Carmen, unade las
Gperas mds representadas dela
lirica, ha sobrevivido 150 afios sin
que sutrdgica historia haya perdido
vigencla gracias a que lalectura que
sehace del personaje se haido
adaptando alos cambios culturales
de cada tiempo. Hoy son multiples
las interpretaciones que se siguen
haciendo dela obra: desde
espaiiolada francesaaicono pop o
espejo donde se reflejael mal,
igualmente universal, dela
violencia contrala mujer. i

El Teatro de la Maestranzay el
Museo de Bellas Artes de Sevilla
han homenajeado en las tltimas
semanas tanto al mito como al
compositor que lo puso en escena,
con una serie de encuentros musi-
cales, artisticosy literarios en los
que se hareivindicado su fuerza
narrativa y musical pero tambiénla
actualidad del drama que represen-
ta;y se hasubrayado la paradoja
que supone que, peseaquela
Sevilla evocada por Bizet tal vez
nunca existié, el éxito de Carmen én
todo el mundo vinculd por siempre
alaciudad al bello estéreotipo
surgldo delamirada de un compo-
sitor que nuncallegé a visitarla.

La Sevilla de Mérimée estaba
muy condicionada por el ojo delos
viajeros roménticos, aunque inclufa
muchos detalles realistas de una
ciudad que conocfa bien. Pero, lade
Bizet es casi una ensofiacién creada
apartirdelos personajes‘elabora-

* dos por el escritor; sobrelos queel

compositor construyé un imagina-
tlo exdtico cargado de sirbolismo.
Bizet pretendfa repetirla formula
de su obraanterior, Djamilel, una

- historia de principesy esclavas

ambientada en Turqufa, y de su
exitosa Los pescadores de perlas. uLa
Espafia propuesta es una genial
espafiolada francesan, apuntaal
respecto el critico Blas Matamoro

‘enln srélo ymedio con Carmencita
(Revistade Occidente. N® 528).
Bizet buscd laatmdsfera que mds

eficazmente podfaembelesaraun, -

pliblico entregado alamoda
orlentalista, al que gustabaser
transportado aterritorios Iejanos
habitados por seres derasgos
singulares y costumbres estrafala-
tias. En los gitanos ylas clgarteras,
el misico creyd encontrar algunos
de esos ingredientes ylos redefinié
asumanerapara posteriormente

sublimarlos a través dela muisica.
«La Carmen de Mérimée se acerca-
bamdsal prototipe dela fenme
Jatale mientras que Bizetla trans-
formd enun simbolo de lalibertady,
afirma Santiago Otero, director de
orquestamalaguefioy profundo
conocedor de la misica francesa,
quehasido reconocido reciente-
mente como Caballero dela Orden

CULTURA [PAPEL

delas Artes ylas Letras de Francia.

Mo es el tinico cambio sobre el texto original que
introduce el compositor, dela mano de los libretistas
Henri Meilhacy Ludovic Halévy. También elimina al
personaje de Garefa, el marido de Carmen; introducea
Micaela, que representa el amor matemal y templado
tan opuesto ala pasidn racial de la protagonista; da
realce y lustre ala figura del torero Escamillo (Lucas en
el original);y, por iltimo, modifica la estructura dela
narracion para adaptatla al tiempo real.

uBizet realiza una contundente definicidn psicoldgi-
cade los persenajesw afirma Santiago Otero, pero,
sobre todo, crea una misica «rica en melodfas, con una
orquestacién meticulosa y precisa aunque sin grandilo-
cuencian, «La mislca resulta siempre coherente con la
psicologla de cadaroly, afiade Otero, que ha participa-
do, dentro de la programacién del Maestranza con una
conferencia sobre Ia pervivencia del mito que unié para
siempre emoclonalmente a Sevilla y Parfs.

El aria con la que Bizet introduce a su anrebatadora
protagonista estd basada en lahabanera £l areglito, de
Sebastidn Iradier, que fue profesor delahijadela
condesa de Montijo, ala que se atribuye haber servido
aMérimée las claves del argimento para sunovela. Esa
pieza, retitulada en el libreto como Bl amor es un pdjaro
rebelde, arranca conun ostinato de violonchelo facil-
mente reconocible alos ofdos de todos lospiiblicos. Las
notas conforman un patrén ritmico y melddico que
suena de fondo mientras Carmer $e presenta asf
misma en un alegato premonitorio sobre elamoryla
libertad. Ella es la gitana seductoray libre, simbolo del
deseoy delafatalidad». Enla estructura sencilla de esa
habanera, Bizet mcluye una pequefiafermata (una
especle de floritura vocal para lucimiento de la sopra-
no) que contiene una suerte de maldicién conlaque se
resume de un sélo brochazo el arguniento dela obra: si
te amo, ten cuidddo. «Con unas melodfas muy sencillas,
que hoy podrfan asimilarse de alguna maneraalgs
patrones de lamuisica pop, Bizet
construye un aria que perdurard por:
los siglosy, resume Santiago Otero,

" El personaje del torera Escamillo
entra en escena «con otraaria que, esta
vez, tiene el ritmo de una marcha
militan para dejar constancia de que
estamos «ante un héroe dispuestoa
dejarse la vida en la batallan, sugiere el
director malaguefio, Para el critico Blas
Matamoro, «lamarcha torera se
convierte en marcha finebre».

Hoya Carmen se la puede seguir-
leyendo como sfmbolo del precio
elevadisimo que pagan tantas mujeres
que se declaran libres paraamar a su
manera o que no quieren vivir atrapa-
das en los corsés de unamoralidad
Impuesta. «Carmen no canta, arde.
Carmen no es un personaje, esun
- espejo, La tragedia se convirtié enun
himnoalalibertad», resumeunavoz *
engffen elvideo promoacional del .
montaje que el Teatro de laMaestran-
za pone en escena a partir del13 de.
junio, bajo la batuta musical de
Jacques Lacombe y Salvador Vézquez
y con Emilio Sagi como director de
escena, Con un elenco doble, enlos
papeles principales estardn Maria
Iataeva y Gabrliela Flores (Carmen),
Plero Pretti y Alejandro del Cerro (Don

" José), Giuliana Gianfaldoni y Marfa
Miré (Micaela), y DaliborJenis y Badral Chuluunbaatar
-como el torero Escamillo.

George Bizet murid poco despuds de ver cémo su
opera Carmen fracasaba en su estreno en Parfs. No llegd
asaber que s6lo unos meses mas tardelamisma
Carmen saldria gloriosa de su estreno en Vienay se
Introducirfa para siempre enJa historia delalirica.
Brahms, que llegd a asistir auna veintena de represen-
taclones, dijo sobre ella: «Habriaido acualquler pa.rte
del mundo aabrazar a Bizet,
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“LA SONRISA ES LA

" MAYOR MASCARA

QUE EXISTE PARA
CAMUFLAR DOLOR”

Once vidas. Juan Manuel Garcfa Lopez,

guardia civil y experto en comunicacidn
no verbal, desvela como detectar que una

persona estd suftiendo intensamente:
existen microgestos que delatan las
emociones que se tratan de ocultar

Por Yalza Perera (Madrid). Fotografta de Carlos Garcia Pozo

ay sonrisas que esconden mas dolor que
un llanto, Gestos de ira que piden auxilio.
Silencios que, si se escuchan,
| estremecen, Y enlasociedad actual,
ety ot dondelas miradas se plerden en las
pantallas, los ojos siguen siendo el espejo del alma. .
Sobre todo, tome nota, el izquierdo. Su postura
corporal, sus cejas, sus manos y sus lablos estdn
hablando por usted sin que lo sepa. Expresamos
emociones a través de microgestos de forma
Involuntaria. También aquellas que nos esforzamos
en ocultar. Y saber descifrar esos mensajes es una
herramienta poderosa para allviar el sufrimiento.
Juan Manuel Garcfa Lépez lo hace cada dfa. Conec-
ta con el mundo interlor de otras personas y se
convierte en un/ector de su alma de forma natural, Es
uno de los mayores expertos en comunicacién no
verbal, resultado de dos décadas de experiencia,
formacién con el FBl y una enorme pasion que ha
combinado con su laber como guardia clvit especiali-

. zado en negociacién de incidentes criticos.

De adolescente cayd en sus manos €l libro La
comunicacidn no verbal, de’Flora David, y le cautivé la

- idea de cdmo ese lenguaje silencioso del cuerpo se

convierte en una heramienta para influir en los
demds. Y esto en su trabajo le daba «muchisimos
beneficios». Por-ejemplo, «generando confianzan,
Garcfa Lopez vuelca desde hace afios gran parte de su
esfuerzo en formar a compafieros del mbito policial,
sanitarios, docerites y otros profesionales en contacto
con colectivos vulnerables para que aprendan a
detectar el intenso sufrimiento aunque esa persona
no sea capaz de expresarlo.

Por ejemplo, un docente con conocimientos sobre
comunicacion no verbal podria darse cuenta de que
un alumno tiene mucha tensién corporal y que crece a

Ellado izguierdo de la cara refleja
Ia emocion real gque esta sintiendo.
una persona, aungue guiera oculiarla

Juan Manitel
Garcla Ldpez
posa parala
entrevisia.

medida que se acerca el fin de la jornada escolar.
Puede surgir entonces la sospecha de que «lo estd
pasando mal en casan y actuar paraprotegetle.

Lamagia de crear vinculos es innata gracias alas
neuronas espejo, unas células nerviosas que se
activan al percibir tristeza, enfado, alegria o cualquier
otra emocidn y que sentimos como propia. Son fuente
natural de empatia pero ésta también se entrena,
«Hay dos tipos de empatia. La emorcional, ti me
cuentas una pena, conecto contigo y me entrisfezco; y
la cognitiva, la de los psicopatas, yo sé cémo podrias
estar después de que te haya dicho que no vales nada.
Lo sé, otra cosa es que lo sientay, explica.

Garcfa Lopez, que publicard el
préximo septiembre su primer
libro, contagla su pasién por ese
lenguaje oculte, Més de cuatro
millones de personas consultan

. sus videos en Tile Tolcy un millén
1 en/nstagram.En lasredes sociales
_ dapinceladas conclsas y con

toques de humor sobre personajes
ptiblicos que contienenlairaola
risa; desvela cémo responde el
cuerpo ante una metedura de pata
e incluso destapa secretos de
estado de plena actualidad, como
si el bofetdén a Emmanuel Macron
Ppor parte de 511 e5posa era o no
una broma...

Aquien se adentra por primera
vez en el mundo de la comunica-
cién no verbal advierte de que
anunca volverd a miraralos demds
dela misma maneray. Y ese cambio
de foco mas humanizado por el
que trabaja cobra un edpecial valor
en su labor para sensibilizary -
formar ena prevencion del suici-
dio. «Bn la sociedad hay mucho
dolor camuflado. Convertido en
rabia y también que se intenta
camuflar con alegrla. La sonrisaes
la mayor mascara que existex,

El dolor psiquico y sus causas
son tinicas en cada ser humano,
peto s hay sefiales comunes que
pueden llevar a pensar que ocurre

%n- ‘?»k & Yy
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algo negativo. En un estado de.
estrés «la corporalidad se vuelve
hiperténica, muy tensa, con
‘muchfsimos parpadeos» En casos
mds vinculados ala depresién, ala

" tristeza, vaa haber miradas
perdidas, chipotonfan, languldez...
Guando percibe ese intenso
malestar, trata de ser lo menos
«invasivo» posible y respetar «la
voluntad de no querer decirlon,
pero slempre «deja entrever que
estd a su lado para ayudam, Quieny
lo necesita le suele Jlamar.

porque se suele suftir en silencio,
En el arte de estar presente para ¢l
otro hay «una herramienta mégl-

- ca» queayudaala conexién

emacional; el parpadeolentoy -
suave al escuchar. Guando algulen
que estd desnudando su dolorlo
ve siente que lo que estd diciendo
importa y se crea un vinculo. Y
éste es ung de los principales
factores de proteccién.
sPodrfamos detectar con clari-
dad que una persona est4 pensan-
do en quitarse la vida? La respues-

“Bn estados de estrés, el cuerpo se
pone tenso, aumentan los parpadeos,
las miradas perdidas y la languidez"

Hay una manera de afinar mis
para saber qué le pasa a ese ser
querido. Fijese en la parte izquier-
da del rostro. En esahemlcara
quedan reflejadas las emociones
reales, sin disfraces. En una
situacién de gran estrés emocio-
nal esa parte se encontrard mas
tensa, contrafda. Si detecta triste-
za, puede intentar poner en
palabras esa emocion para que ala
arnigdala se vaya desactivandon.
Incidir en esto cobra especial valor
en casos de ideacidn suicida

ta de es categdrica: no. Ni siquiera
¢l podifa, reconoce, «Ojald fuera
facil» identificar e] riesge, pero no
lo es. Para é], el paso clave es
convertimnps en un faro, un cobijo

. al que poder acudir.

Cuenta con orgullo céma sus
hijos han contribuido yaton13yu
afios a detectar sufrimiento entre
sus compafieros, confiriendo mas
autenticldad si cabe allema que da
sentido a su trabaje: «Saber de
comunicacién no verbal nos
convierte en mejores personasn
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PROVINCIA

estado sin médicos una semana

o LaJuntareaccionay formaliza dos contratos para cubrir las bajas en el consultono

'N.F. sS0RIA
Bl PSOE denuncld ayer que Vinue-
sacarece demédicos desdehaceuna
semana. La delegada territorial de

Junta, Yolandade Gregorioloniega.

ypidealossocialistas que no «alar-
men a la poblacidny, a la vez que
anunciélardpidareaccidnde Sacyl
que ayer formaliZd la contratacién
de dos médicos para cubrir las ba-
fas, El primero seincorporara hoyy
el segundo el lunes.

Enun comunicado de prensa, el
PSOE de Vinuesa asegurd que des-
de eldfa 3 de junio los dos médicos
asignados al consultorio se encuen-
tran de baja, loque hagenerado «una
situacién muy complicada» no so-
lo en lalocalidad, sino tamblén en
Molinos de Duero, Saldueroy en la
resldencia de mayores, cuya asls-
tencia sanitaria se realiza desde el
centro visontino.

Parael Grupo Municipal Socialis-
ta esta coyuntura demuestra una
ufalta total de prevision» por parte
de Ja Consejerfa de Sanidad y la
Delegacién Territorialyaque unode

* los médicos se encuentra de baja
paternal y por lo tanto «era previsi-
ble que se iba a acoger a su dere-
chom

Segiin el PSOEantelabajadelos

profesionales del consultorio vison-

tinoseplantedalosenfermosdeVi-

nuesaque se desplacenal centrode

salud de Covaleda porla via de ur-
- gencias,

BIPSOE subrayé que «laJuntade
Castillay Ledn hate sus deberesen
materia sanitaria» y no estd facili-
tando unasolucién efectivaalosve-
cinosde Vinuesa, Se preguntasilos

Consultorio de Vinuesa. HDS

vecinos tienen que acudira urgen-
cias cuando muchos solo nece-
sitanlarenovacién de sus tratamlen-
tos y recetas o bien cémo se facilita
el transportealas personasqueson
mayores.

En este sentido, De Gregorio ma-
tizd quelapoblacién de Vinuesaso-
lo ha estado sin médico un dia has-
ta que se planificé el serviclo y ase-
guré quelosmédicosdelaZonaBi-
sica de Salud de Covaleda, ala que
pertenece Vinuesa, han aterididoa
los pacientes de lalocalidad.

Ademas, deanunciarla cobertu-
rainmediatadelas dos plazas anun-
cié que Sacyl trabaja en la planifi-
cacién delaatencidn sanitariaenes-
taZonadeSalud, dadoqueenlatem-
poradaestival semultiplicalapobla-
cidn de manera significativa.

Elmartes3 dejunio se celebrd en
Covaleda un Consejo de Salud dela
Zona Bdslca de pinares en en el que
se informd sobre esta situacidn, Bl
PSOE critict ayer que una semana
mds tarde no habfa llegado la solu-
cién:Enestosdlassehan dado expli-

cacionesalosmiembrosdelacorpo-
raciénvisontina «que nosonconvin-
centes y mds escuchando las decla-
racionesdeladelegadateritorial ha-
blando del programa de fidelizaclén
deprofesionaleseneldmbitoruralen
el queé no aparecialazona Bdsica de
SaluddePinares», seglinserecogeen
el comunicado.

Yolanda de Gregorio lament6 las
crfticas del PSOR delasquedijo que
solo pretenden alarmar a la pobla-
cidn, «que arrimen el hombroy, con-
cluyd.

Campeonatos
y comida en
las fiestas de
Tajueco

8. G, ELBURGO
‘Tajueco se prepara para vivirun
intenso fin de semana de cele-
bracién con motivo de las Fies-
tas de San Antonlo 2025, que ten-
drén lugar los dfas 13, 14 y 15 de
junio. Blprograma, disefiadopa-
ra todos los pblicos, combina
actos religiosos; competiciones
populares, juegosinfantilesy ver-
benas con orquestas,

La jornada inaugural, el vier-
nes 13, comenzard a mediodfa

_ conunamisaenhenoralpatrén,
segulda de un vermutameniza-
do por gaiteros.

Alasis horasse celebraniuna
comida popular, y por la tarde
tendrdlugarun concursodetan-
guilla, conpremiosde8oy4oeu-
1o para los dos primeros clasi-
ficados, ademds de trofeos. La
inscripeidn tendrd un coste de 3

. euros por persona. La jornada
cencluird conunaverbenaacar-
godelaorquestaSYRA, quepon-
draritmo alanoche,

El sdbado 14 arrancard con el
sonido delosgaiterosdesdeprl-
mereahoradelamasa.Alas1z.00
horassecelebrard lamisayalas
13:00 horas se instalard un par-
queinfantil paralos mds peque-
fios, Por la tarde, a las 18 horas,
sedisputardun torneo de guifio-
te con premios de 300 y 150 eu-
ros, y tamblén habra competl-
cldn de frontenis libre, con pre-
milosde1soy7oeuros, Alas21.30
secelebrard un concurso dedis-
fraces..

El domingo 15 de junio estard
dedicadoespecialmentealosnl-
fios, con cucafias infantilesalas

. 12 horasy baile como broche fi-

nal.

“Subdelegacion extremala vigilancia de
las condiciones laborales de temporeros

También se supetrvisara los alojamientos de los trabajadores

SORIA
La Subdelegacion extrernar4 la vi-
gilancia delas condiclones detra-
bajoylos alojamientos delos tem-
poreros que se desplacen a Soria
para trabajar en explotaciones agrl-
colas. Asf lo dio a conocer ayer el
subdelegado del Gobierno, Miguel
Latorre, en la reunién de una me-
sadecoordinaciénalaquehanpar-
ticipado representantes deJa Guar-
dia Civil, ROES, los sindicatos CC
00y UGT, las organizaciones pro-
fesionales agrarias (OPA), la Ins-
peccidn deTrabajo ylaDependen-

cla Provinclal del Area de Trabajo_

e Inmigracion,

Latorre presidid la mesa de co-
ordinacién de todas las instancias
con responsabilidades enmatetia

de trabajo estacional con el fin de
buscarsolucionesalos problemas
quesufrenlos trabajadores tempo-
reros dedicados al sector agricola,
especialmente en verano, meses
en los que se incrementa la acti-
vidad.

Sevaa perseguir lasobreexplo-
tacién o escenarios laborales ina-
sumibles como temperaturas ex-
tremas. También se han aportado

ideas para combatir la trata de se-

res humanos con fines de explota-
cldn laboral, algo que, en palabras
de Latorre, es sunalacraqueseha
convertido en Ia esclavitud del si-
glo XXI».

En la reunidn se hizo hincapié
en qué los propietarios de las ex-
plotaciones, sobre todo de las pe-

quefias, eviten,alahorade contra-
tar trabajadores, lafiguradelosin-
termediarlos o de las que se auto-
denominan empresas deservicios
que no lo son. Si tienen que recu-
rrir a este tipo de contrataclones,
deben asegurarse de que estostra-
bajadores reiinen todos los requi-
sitos administrativos, que les ha-
bilitenlegalmente para trabajaren
Espafia.

DesdelaSubdelegacién sereco-
mendé tamblén que se utilice pa-
ra este fin el contingente de traba-
jadores extranjeros, que supone
unaofertadeempleo dirigidaaex-
tranjeros no comunitarios que el
gobierno puede aprobar anualmen-
teyalaque nopuedenacceder quie-
nesyasehalleno resndan en Espa-

et o Frvi J
Participantes en la mesa de coordinacidn. HDS

fia. Las organizaciones sindicales
han puesto de manifiesto su preo-

cupacidn, en concreto, por los pro- -

blemas laborales que pudieran sur-
girenexplotacionesdondelostra-
badores no tienen representantes,

as{como tedoloreferente alaapli-
cacidn préctica del Real Decreto-
ley 8/2019, de 8 de marzo, de medi-
das urgentes de proteccién soclal’
ydelucha'contralaprecariedadla-
boral en )a jornada de trabajo.
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Marta Soler
¥ Carnmen
Olmedo, en el
Ministerio de
Sanidad, esta
semana.
SERGIO
ENRIQUEZ

“EL DESAFIO ES
TENER LOS DATOS
DE VACUNACION
EN TIEMPO REAL”

Modernizacion. Bl calendario
vacunal espafiol cumple 50 afios
siendo referencia mundial. El

{ siguiente paso es "un sistema de

informacién compartido con las
comunidad auténomas', asegu-
ran las responsables de Sanidad

Por Pilar Pérex (Madrid)

hora que estamos a punto de hacerlas
maletas vacacionales, muchos se
cuestionan si necesitardn vacunas en el

\ destino. «Tan importante es ponerla -

@\ vacunadela fiebre amarilla, como del
e 2 hwsarampion. 8§, hoy lo importante es tener
el calendario vacunal al dfan. Con esta afirmacion
tajante Carmen Olmedo y Marta Soler quieren llamar la
atencion sobre la importancia delas vacunas y de que
«En Nuestro pals no nos damos cuentade que tenemos
una gran accesibilidad a ellas», .

Paralajefade Area de Vacunas y lacoordinadora del
Areade Programas de Vacunacién del Ministerio de
Sanidad, respectivamente, resulta wmuy relevanten el
hecho de que los programas de vacunacién «puestos en
marcha hace 50 afios hoy se hayan consolidadoy
tengamos un calendario para toda a vida, «Noes solo
pedidtrico, hay inmunizaciones que van desdelosifa
los 65 y también despuéss, apunta Olmedo.

«El problema es que las vacunas son una herramienta
de salud piblica que borra las enfermedadesy, sostiene
Soler. Laqueja viene del topico repetido uinay ottavez de
que sgraciasalainmunizacién se han
eliminado enfermedades ymuchasya  Ja.l
ni ge conocen. Hemos muerto de
éxito, porque prevenimos problemas
que nose van aven, En Bspafiaesto
seha censeguidogracias alaconfian-
zaque lapoblacion hapuesto enellas,
«un pilar construido graciasal trabajo
delos sanitariosn. Y también uporque
se trata de un acto gratuito y libren,
destaca Soler.

Ambas estdn seguras de que
obligar a vacunarse nosexia efetctivo
€n nuestro pals, «Trabajamos con los
comités de biogtica y vernos queno
son lo mismo las reticencias y dudas,
que todos podemos tener, quenegar
laeficaciay elimpacto como hacen
los antivacunas. Al tiempo, defien-
den que estos uno son un problema
aqul, y sflas bolsas de poblacién
susceptible alejadas del sisteman,

Ellas abogan por que utodoel
mundo tenga al dia las vacunasn.
sUna cartilla? 3B} libro con los sellos?
uNecesitamos unrobuste sistema de
informacién que nos permitiera sacar
esos datosn, Las expeartas ponen de
relieve que este sisterna es posible y
que se consigui6 con el Covid; el
desaffo es replicarlo paratodas Jas
demas. Bajo el aciénimo de Sivain, se
construye el Sisiema de Informacion
de Vacunacienes e Inmunizaciones,
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quevaacentralizar el registro de
vacunas e inraunizaciones adminis-
tradas en nuestro pafs, Las autono-
mias seran lasencargadas de
suministrar los datos delas
vacunaclonesrealizadas en el
Sisterna Nacional de Saludy en
clinicas privadas, Para ello elabora:
un real decretoy vestamos pendien-
tes de que el pilotaje se culmine con
los detalles del sostén legal
necesario paraemplearesta
informacion con fines de salud
priblica, explica Soler.

Del pasaporte Covid, que
permitié el registro nacional de
vacunaciones de aquel momento,

| sepodrd pasar a una futura cartilla

digital que permita saber si
nuestTos padies Nos vacunaron, si
pusimas aquellavacunaal nifio o si
deberiamos actualizar alguna de las
enfermedades con nuevas dosis.
Solery Olmedeo sefialan las ventajas
paralos gestores sanitarios:
wConoceremos donde hay fallos en
las coherturas, podremos hacer
captacidnactiva, o
saberlasrazones de
los agujeros enlas
coberturas (Tazones
ideoldgicas, gente
alejada del sistema
sanitarlo..), Serd una
gran henamienta para las direccio-
nes de salud puiblican.

Sihay que demostrar esa
utilidad, ambas ponenelfocoenel
sarampidn, La falta de vacunacién o
los agujeros en las coberturas dejan
fisuras pasa que se cuele el virusde
Tafamilia Paramyxoviridae. vAntes
sedaban 300.000 casos anuales,
contodaslas complicaciones
asociadas: neurnonfas, encefalitis...
Hoy sumamos poco mas de 3o en
20259, sefiala Olmedo, Por ello,

insiste en que hay riesgo edé perder
el estatus libre de enfermedad que
se mantiene desde 20160 y uno
debemos bajaros brazosy, insiste
Soler. Elaumento de contaglosen
Reino Unido y Grecialos sacd dela
listaenzo18,

Elactual calendario para tedala
vida, afinado tras cinco décadas,
previene hasta18 enfermedades,
«Nuestia tarea es incorporar nuevas
formas de inmunizaciény dotarlo
deeficiencian, explica Olmedo. Las
vacunas combinadas sirven para
evitar pinchazos de mdsalos
pequefiosy uteniemos que ajustar el
estado epidemioldgico de virusy

_amenazas infecciosasy, cuenta

Saler Y notodo esel precio, «con
Bexeto [lavacuna contra el menin-
gococo B] pesd méslacargadela
enfermedad, la eficacia y el impacto
enlos programas devacunacién.
que st coste [suprecio de ventaal
piiblico superalosioo euros]y, De
hecho, ese es el arden de faciores
que se miden para incluir o no una

vacuna financiada. Con las cifras
econdmicas justifican la inversién
envacunas:1.500 euros es el coste
deinmunizar aunapersonasanaa
lolargo de suvida, esto supone un
0,5%6 del total del gasto sanitarie.
Porqueen el atrolado delabalanza
se coloca lafactura de un proceso
infeccioso. «La inmunizacidn frente
alvinus respiratorio sincitialha -~
demostrado su efectividad: ha
reducjdo 10.000 hospitalizaciones
de bebés en inviernon.

i
v

“Tan importante es evitar la fiel
amarilla como el sarampion. H
que revisar todas las vacunas” -

7
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MARY-CLAIRE
KING, PREMIO
PRINCESA DE
ASTURIAS DE_
INVESTIGACION

Ciencia. El trabajo de la genetista
estadounidense ha sido

clave en 4reas como el cancer de
mama, la biclogia evolutiva o el
uso del ADN para la
identificacién de desaparecidos

Por Gristina G. Lucio (Madrid)

a genetista Mary-Clarie King (Chicago, EEUU,

1946) hasido galardonada con el Premio

Princesa de Asturias de Investigacién Cientifica

v Técnica, tal y como anuncid ayer el jurado del

premio, que destacd sus «contribuciones
ploneras en la aplicacién de la genéticaal estudio y
prevencién del céncer, la similitud entre especles yla
defensa de los derechos humanasn,

La estadounidense es una de las investigadoras mds *

renombradas en el campo de la genética humana. Sus
aportaciones sobre el papel de los genes han sido
fundamentales para el avance de distintos dmbitos de
laclencla, como labiologla evolutiva o a investigacién
sobre el cdncer de marna. Ademds, también ha

contribuido ampliamenteal
empleo dela genética en favor
delos derechos humanos,
Licenciada en Matemdticas,
la cientifica se enamord dela
genética durante su doctorado
en Betleley, dedicado al
estudio dela evolucidn
molecular humana. Y
enseguidalogrd su primer hito
cientifico: demostrar que los
seres humanosy los
chimpancés somos
genéticamente idénticos en
un 99%. Este hecho'que hoy se
acepta de forma generalizada
supuso unapequefia
revolucidn amediados delos |
70, cuando lamayorfa de
investigadores no pensaba
que existiera una similitud
genética tan cercana entre
ambas especies. En sus
primeros afios de su carrera, King se sinti6 pronto
. Interesada por resolver otro enigma que tampoco tenfa
respuesta, el hecho de que el cdncer de mama fuera
especialmente frecuente en algunas familias. Tras
muches afios de trabajo, su descubrimiento en19g90
del gen BRCA1, localizado en el cromosomaiz, también
derribd un dogma preestablecido y demostré que
varias mutaciones localizadas en este gen aumentaban
dramaticamente el riesgo de suffir tumores como el de
mamay ovario, La mayoria de los expertos dudaban de
lainfluencia que tenfa lainformacién escrita enlos
genes en el cancer. Pero la metodologfa desarrollada
por King también peimitio identificar otro gen
directamente relaclonado con el cincer de mama, el
BRCAz, y hoy se astume que, sobre todo en algunos
tipos de cdncer, el riesgo puede depender en gran
medida dela informacidn almacenada en los genes.

Las investigaciones de King han transformado

Lagenetista
estadounidense
Mary-Claire
King ensu
laboratoria de
la Universidad
de Washington.
EFE
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»

completamente el
diagndstico y el
tratamiento del cincer de
mama. Miles de mujeres
portadoras delas
mutaclones en los genes
antes citados se someten
cadaafio aabordajes
preventivos para evitar el
destino escrito en su
genoma. El caso mds
paradigmdticoeseldela
actriz Angelina Jolie, que
sesometid aunadoble
mastectomia por ser
portadora de BRCAL
Lainvestigadora
estadounidense también
hahechogaladeun
intenso compromiso con
lalucha por los derechos
humanos. A principios de
losafios8oempezda *
colaborar con las Abuelas de Plaza de Mayo, en
Argentinay utilizé sus conocimlentos genéticos para
ayudar a este colectivoa identificar a nifios
secuestrados durante Ia dictadura. «El premio reconoce
auna delas grandes figuras del campo dela genétlca
humanan, subrayé ayer Toni Gabaldén, investigador
JCREA en el IRB Barcelona. «[ing es sobre todo
conoclda por el descubrimiento del gen BRCA1y otros
relacionados con [a predisposicién genética al cAneer
de mama. Pero sus contribuciones van mucho més alld
y hasido pionera enla comprensién delas bases
genéticas de rasgos que estan influenciados por
muchos genesy por el medio ambjente. Ademds ha
destacado por la aplicacién de la genética a causas
soclales comolaidentificacidn de desaparecidos.La
cientifica es pues un ejemplo a seguir, no soloporla
brillantez de sus aportaciones cientificas sinoporsu
compromiso con la justiciar, concluyd. '
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CASTILLAY LEQ

N

o Sanidad reducird al menos 300 unidades hospitalarias por las vacaciones de sanitariosy por el descenso
delaactividad @ CSIF alerta del «repunte en las listas de espera por la disminucion dela actividad quirtirgicay

. DIEGO GONZALEZvALLADOLD
Hay imagenes que se repiten en ca-

daverano,ynosoloenlasplayas.En- -

trelas arénas en las que no paran de
crecer sombrillas y 1as oficinas don-
de sus sillas se encuentran sin due-
fioy con el cartel de'vacaclones, las
paredesblancas deloshospitalestam-
bién sufren un abandono estival al
queyaestdnacostumbradas.Ynoes
por una cuestion de pacientes, que
nofaltanasuscitasmédicas, sinopor
las medidas tomadas desde los des-
pachos deJa Consejerfa de Sanidad.
Conel objetivo de cubrir las vacacio-
nes de los profesionales sanitarios,

supréximoplan estival noprescinde .

delcierredecamashospitalarias que
volverd a suponer un repunte en las
listas de espera.

Si en el verano de 2023 fueron 470
Ias unidades quinirgicas que queda-
roninhabilitadasy 459 alafiosiguien-
te, la eshategia del departamento di-
rigido por Alejandro VAzquez apunta
amantenerla tendencid de disminu-
¢ién con un cierre previsto de al-
menos3zoocamasenloshospitalesde
Castilla y Ledn. Una realidad que, no
obstante, no afectard alos centros de
saludyconsultorioslocales,dondeno
variardlaactividadasistencialmasalld
delassustitucionesqueseproduzcean.

uBspositivo comoun primer paso,
porque es evidente que la actividad
quindrgica baja, pero las patologtas
nodesapareceny explicaEnriqueVe-
ga, presidente del sector de Sanidad
deCSIF Castilla y Ledn, que advierte
deun«repuntes enlaslistasdeespe-
ra durante el trimestre estival porun
retraso de esas intervenciones,

Entre udisminuciénn y cesendela
actividad quirtirgica se divide 1a si-
tuacién «dispar» quevivirdnlos hos-
pitalesdela Comunidad en el trimes-
treestival, conuncierre de camas pre-
vistoporlaConsejerfade Sanidadno
equitativo, Por ejemplo, mientras en
los de Santiago Apdstol, en Miranda
deEbro, y de Santos Reyes, en Aran-
dadeDuero, tendrdnlasmismas unl-
dades disponibles que en el resto de
afio, el Hospital Universitariode Bur-
gos(HUBU) reducesusmediosensus
plantas quirtirglcas, con 40 camas
menos. 0 enValladolid, dondeseatis-

Habitacidn en el hospital de Salamanca, en una imagen de archivo, SACYL

. baunaperspectivaradicalmenteopues-

taentre los dos principales comple-
Jjosdelacapital, con ninguna habita-
cién afectada en el Hospital Univer-
sitario Rlo Hortega por 86 camas que
se cerrardn en el Hospital Clinico Uni-
versitario,

De hecho, la situacién del Clinico
ernpeorarespectoalafio pasado, cuan-
do el plan de contingenciadela Con-
sejerlade Sanidad paraaquelverano
prescindiédesgcamashastaseptiem-
bre.Enlanuevaplanificaciénserdn3t
mas, para ser el mds afectado en esta
materia de momento, relegando al
Complejo Asistencial de Leén, que
contara con 27 unidades. menos, to-
das ellas del Hospital Monte San Isi-
dio en parte de su tercera planta, co-
mo en afios anteriores, segin los da-
tos facilitados a este periddico,

Elresto de servicios inhabilitados
sereparten por el Complejo Asisten-
cial de Avila, con 27 camas que se ce-
rrardn de su unidad de corta es-
tancia de Cirugia Mayor Ambulato-
rla;en Segovia, coni8 comespondlen-
tes a su planta de cirugla ambulato-
tia; y en el Hospital de Medina del

Camnpo, donde el cese de actividad
temporal provocard que 28 camas se
queden sin servicio. %
EnPalenclay Salamancasuprevi-
sién tamblén es aplicar el clerre de
camas enverano,aunquenohay da-

‘tos oficiales, pudiendo llegar hasta

lasgiunidadesenelcomplejopalen-
tino. Enel Hospitaldel Blerzodepen-
derd de la situacion estival, pudien-
do cerrarse alguin pasilio por mante-
nimiento,

Por el contrario, enlos hosphales

-queconforman el Complejo Asisten-

cial de Zamora ef nimero de camas
no variara en los préximos meses,
mientrasenElBlerzosemantieneen
valoraciénesamedida, pudiendoce-
narse algin pasillo pormantenimlen-
to,lo quesupondrfaiz camas menos
en funcionamiento,

«Hay que tener en cuenta que hay
zonas queenperfodoestival aumen-
tan notablemente de poblacién por
lasvacacionesn, anticipa Enrique Ve-
g4, con la posibilidad de preducirse
una saturacldn asistenclal en zonas
ruralesporel trasvase poblacionalde
lascludadesalos pueblos.Y anteesa

previsiblemovilidad, apuntaa quela
Atencién Primaria estard también
afectada. «Si ya estd especialmente
saturada, yeremosunaacumulacién

_ de consultas, especialmente en zo-

nasdeveraneodondeseduplicaein-
clusotriplicala poblacidn, destacan-

doelaumentodenifiosendichaszo- .

nas,afiade,
Enestallnea,desdeelsectordeSa-
nidad de CSIF Castillay Leén se des-
ligan del cierre de servicios para op-
tar porun «efuerzon delas plantillas
de caraa cubrir las ausencias de pro-
fesionales por las vacaciones. Ese re-
fuerzollegard, aunquede formatem-
poral, acadahospital condistintasci-
frasseguinlas necesidades, pero tam-
bién segtin las opclones que existan
enbolsayaque, porejemplo,enel ca-

* sodemédicosnoseincorporarannin-
"guno en la categorfa de Familiaal es-

tar sus bolsas de empleo agotadas,
Frente al déficit médico, las susti-
tuciones llegardn al personal de en-
fermerfa, con alrededor de un millar
de profesionales. La mayor acogida
serden el Hospital de Salamanca, don-
de estdn previstos que se forrnalicen

232 contratos a enfermeros; seguido
delClinicodeValladolid, con1g0; So-
rla, con 87; Avila, con74.

Con contratos entre uno y nueve

meses, el objetivo de l[a Juntano es
otro que el de cubrir las vacaciones
del personal estructural y parantizar
lacoberiuraasistencial, sinlaclausu-
ra de ningiin centro de salud ni con-
sultorio local con el nuevo plande
contingencia.
+ AVILA, Unicamente suffir el cie-
e de una planta, lade corta estancia
de Cirugfa Mayor Ambulatoria por el
descensode operaciones quinirgicas
yobrasque sevan arealizaren vera-
no, Con ello, serdn 271as unidddes
hospitalarias que dejardn de estar
operativas.

Enlo que respecta a las contrata-
ciones, la inestabilidad con los pro-
cesos de estabilizacién ha conlleva-
dodificultades alagerencia para cu-
brirpuestos. Atinasf, estd previstoque
sean7s4losprofesionalesquelleguen
apartirde Junio.

t+ BUE08. Entre los tres hospitales
de]a provincia, solo el Universitario
(HUBU) cerrard camas, a partir del 1de
julio, Entotal serdn 40, todasellas de
susplantas quinirgicas, mientras que
las alas médicos no sufritdn ningtin
desajuste.

Encuantoalasconiratacionespre-
vistas, el HUBU estd pendiente dela
incorporacidn de enfermierasdel pro-
cesodeestabilizacién. Enloscentros
urbanos y rurales de mayor tamafio
de Atencidn Primaria se sustituyen
las bajas con dos enfermeras, mien-
tras los pequefios legard una profe-
sional por centro.

EnelHospital Santos Reyes lassus-
tituciones se cubrirdn con sanitarios
enplantilla, estando ya cublertaslas
vacantes de celador, auxiliar ad-
ministrativo y TCAE. En el complejo
deSantiago Apéstolyatienencubier-
tos los puestos de celadores y auxi-
liares administrativos.

i+ LIAE1Y. Bl dnico clerre de camas

previsto por Sanidad se concentraen

el Hospital Monte San Isidro, concre-
PASA APAGINA SIGUIENTE -
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La delegacién de Sona informa este martes sobre las medldas de proteccion solar ya
que el factor de riesgo es evitable y procede de la exposmlon excesiva alos rayos

- La AECC llama a la prevencion
- paraevitar el cancer de piel

. SORIA
La Asociacidn Bspafiola contra el
Cdncerinsiste enlaprevencién co-
motnica manera de evitar el cdn-
cer de piel. La asociacién en Soria
" quiereacercarseeinformaralaciu-
dadania sobre las medidas preven-
tivas para proteger y cuidar nues-
tra piel. Se colocard una mesa in-
formativa este martes 24 de junio
den.ooa13.00 horas paraconcien-
ciar a toda la poblacién sobte la
importancia de la prevencién del

céncer de pielylas medidas de pro-
teccién solar. Seanimaalosnifios
ynifias arealizar un dibujo de ma-

neraandnimaenrelaciénalapro- -

teccidn del sol y quelo acerquena
lamesa informativa en el Collado
acamblo de unregalo sorpresa.
En los tiltimos 4 afios, el cAncet
deplel ha aumentado en un 40%.
En 2024, se diagnosticaron 21.000
nuevos casos en Espafia, clfra'que
podrfareducirse significativamen-

te de haber seguido unas sen- -

cil]as pautas de prevencién,

El principal factor de riesgo pa-
ra el desarrollo de cancer dé piel
es evitable y estd relacionado con
las radiaciones ultravioletas, en su
mayor parte procedentes dela ex-
posicion solar excesiva.

Laplel tilene memoria, porloque
las agresiones quelastadiaciones
solares producen en las células se
vanacumulandoalolargo de lavi-
da: a mayor exposicién, mayores
son los riesgos.

‘Bl céncer de piel es el tipo de

. cdncer mas frecuente ysuinciden-

ciahaaumentade La cifrade afec-
tados podria reducirse significatl-
vamente sl se sigulesen algunas
recomendaciones de prevencidn,
sencillas pero vitales. Ante estarea-
lidad, 1a Asociacién Espafiola con-
tra el Cancer, en el marco del Dfa
EuropeodelaPrevencién del Cén-
cer de Plel, que se celebré el13 de
junio, lanza una campafia de pre-
vencidn y hace un llamamiento a

la poblacidn para protegerse del
soleste verano,

El cdncer de piel se produce por
la radiacién ultravioleta (UV). Es-
ta radiacién procede de la luz so-
lar o defuentesartificiales, poreso
suele manifestarse con mayor fre-
cuencia en las zonas de plel ex-~

puestasalsol. ~

Tenemos dos tipos de cancer de

piel: los melanomas con tumores

generalmente pigmentados que -

suelenaparecer con frecuenciaen
la plel del tronco o extremidades,

aunque pueden.

aparecer en otras

‘g?r.;’og:f‘ Qe zonas del cuerpo.
refrescando Son los menos
enlasfuentes - {recuentes de to-

| juntoal doslostumoresde
centro civico piel, pero sonmuy
Bécquer . agreslvos, ya que

| MONTESEGUROFOTO  piseden diseminar-
k seytenermuymal

pronéstico a pesar de su pequefio
tamafio, Y los carcinomas cutdneos,
- que son mas frecuentes y apare-
cen sobre todo en las zonas mds
expuestas al sol: manos, cara, cue-
llo y cuero cabelludo, principal-
. mente.Son de evolucidn poco agre-
sivay suelen tener buen pronésti-
co engeneral, aunque pueden orl-
ginarlesiones deformantes.
Laprevencién desde la Infancia
es fundamental para reducirla in-
cidencia de los dafios, porque la

- piel tiene memoria. Las agresiones

quelas radiaciones solares produ-
cen en las células de la piel se van
acumulando alo largo de lavida
Esimportante protegerse del sol
‘todos los dias, incluyendo los di-
as nublados, especlalmente entre
lashoras de mayorintensidad, en-
trelasithylas17h en verario usan-
do protector con un factor de pro-
teccién (FPS) de 50. Se recomien-
da aplicar 30 minutos antes dela
exposicidn al sol, asi como reapli-
car cada dos horas o tras darse un
bafio. \ s D
La prevencién incluye utilizar

ropaadecuada, camlisas o camise-

tas holgadas, de manga larga y

transpirables, protegerel cuero ca-

belludo con gorras o sombreros,
proteger los ojos con gafas de sol
homologadas y examinarla piel
vigilando los lunares y observan-
doposibles asimetrfas, bordesirre-

gulares y/o cambios de color o de '

tamafio.
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Durante la
estancia

e UCI nutchos
pacienies
precisan
intubacidn,
ALBERTO DI
LOLLI

EL 4% DE LOS PACIENTES
DE UCI SE ‘ENGANCHA
ALOS OPIOIDES

Secuelas. Un estudio espafiol revela que casila
mitad de los enfermos en cuidados intensivos
reciben opioides y que muchos acaban siendo
consumidores crdnicos, “Sabemos que el uso
de estos fArmacos deriva en dependencia”

Por Rosalia Sierra (Madrid)

1 consumeo crdnico de
opioides trasun
ingreso en UCles una
I complicacién

fl infradiagnosticada,

=il con mplicaciones

potencialmente graves parala
recuperacion de Jos pacientes y
parala gestién de riesgos desde el
punto de vista clfnico y de salud
ptiblica. Para conocer su impacto
real, el grupo de rabajo de

Sedacidén, Analgeslay Deliriodela

Sociedad Bspafiola de Medicina
Intensiva, Critica y Unidades
Coronarias (Semicyuc) ha
impulsado el estudio Oceania
(Opioids Consumption After
AdmissioN lo Intensive cAre), un
trabajo multicéntrico nacional que
haseguido acercade1.800
pacientes en su recupegacion
posterior a una estancia en UCL
«Lo que pretendemos es dimen-
sionar cudntos pacientes gue han
requerido opioides durante su
estancia en UCI contintian toman-
dolos de forma prolongada una
vez dados de alta, explica Sara
Alcantara, coordinadora del citado
grupo de trabajo e intensivista del
Hespital Universitario Puerta de
Hieiro, de Madrid. «Sabemos que
eluso prolongado de opioides
puede dexivar en dependencia,
aumenito de la mortalidad, dismi-
nucién de la calidad deviday

reingresos evitables, pero no

tenfamos claro si eso también
estaba ocurriendo en nuestro
entorne ni en qué magnitudy,
afiade,

Delos pacientes analizados en
el estudio, cuya recogida de datos
Tue en 2023, el 48,3% recibieron
opioides durante el ingreso en
UCL En el momento del alta de
UC], en torno a un 9% conservaba
este tratamiento; y el 8,2% los la
salida del hospital. De los que
completaron el seguimiento, el
8,6% fueron etiquetados como
consumnidores crdnicos, Al final,
un 4,1% de los que pasaron pot
criticos y se‘enganchd’ a este tipo
de medicacion.

El perfil del paclente que dibuja
este rabajo correspondeauna
mujer de entre 56 ¥ 75 aiios,
consumidora previa de opjoides,”
prescritos por dolor ciénico, que

tuvo ventilacién mecdnica durante *

cuatro dias, pasd unamedia de 11
dfas en laUC, fue tratada con
fentanilo, midazolam y dexmede-
tomidinaydadadealtadelaUCly
del hospital con el opioide.

Seglin los resultados de Ocea-
nifa, el consumo crénico de oploi-
des se asocid ademnds con peor
calidad de vida autoreportada por
el paciente alos tres meses y
mayor prevalencia de dolor.
uConocer las pautas mds frecuen-
tes de analgesia en los serviclos de
Medicina Intensiva, asi como sus

consecuericias sobre los pacientes
puede contribuirala creacion de
protocolos estandarizados y
basados en la evidencia que
ayuden a disminuir la morbimor-
talidad del pacientecriticoyla
aparicién de cuadros como el
sindrome postcuidados intensi-

*vosn, explica Alcdntara.

Aungue el manejo del dolor
agudo en la UCI estd protocoliza-
do enlamayoria de servicios, el
trénsito hacia el dolor crénico se
mantiene enunazonaclegaen
muchos casos. «Durante la estan-
ciaen UCT hay una justificacién
clinica clara para el uso de opioi-
«es, pero una vez superada la fase
‘aguda, no siempre se reviga
adecuadamente la necesidad de
continuar con estos tatamientos.
Muchas veces se da el alta hospi-
talaria o el traslado a planta con
pautas ablertas o con medicacién
inercial, o que puede favorecer la
cronificacion del consumon, -
sefialala intensivista.

Enese sentido, esta investiga-
cién podrfa aportar informacion
clave para establecer estrategias
de desprescripcion segurasy
eficaces, asi como para identificar
subgrupos de paclentes con
mayor riesgo de cronificacién.
«Por ejemplo, pacientes con
estancias prolongadas, comorbili-

- dades previas, necesjdad de

ventilacién mecdnica prolongada
o polittaumatismos pueden tener
perfiles de riesgo distintos. Este
estudio nos permite analizar esas
varjables de forma detalladan,
afirma Alcéntara. y

Eétos resultados podrian sentar
las bases para desarrollar reco-
mendaciones clinicas especificas
sobre la retirada de oploides tras
la estancia en UCI, as{ como para
promover intervenciones dirigidas
aevitar la cronlficacion del dolor
en este contexto, uEstamos discu-
tiendo posibles estudios futuros,
por ejemplo, para evaluar el
impacto de estrategias analgési-
cas multimodales no opioides o el
uso de téenicas regionales en UCI,
ysurelacion con el dolor persis-
tenten, remacha Alcdntara.
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