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El dia 1 de enero de 2019 hemos comenzado una nueva etapa
en este hospital: a finales del ano 2018 la Gerencia Regional de
Salud y la Orden Hospitalaria firmaron un convenio para vincular
los centros de la Orden Hospitalaria en Burgos y Ledn a la Red
Sanitaria de Utilizacién Publica. En palabras del Consejero de Sa-
nidad, la renovacién de los acuerdos con la Orden Hospitalaria
se deben al elevado grado de safisfaccién y de calidad con el
que han sido tratados miles de pacientes en Burgos y Ledn du-
rante décadas, y a la apuesta por el desarrollo de estrategias de
mejora de la calidad asistencial, entre otras, la acreditacion de
nuestros centros dentro del sistema de gestion de calidad EFQM.
A través de este acuerdo, atenderemos a casi 8.000 leoneses
al ano, 2.900 hospitalizados, 1.440 intervenciones quirdrgicas y
3.500 pruebas diagndsticas.

La confianza depositada en nosotros por la Gerencia Regional
de Salud para continuar colaborando y formar parte de la Red
Asistencial de Utilizacién PUblica es por si misma una acredita-
cion de calidad, puesto que creo que todos estamos de acuer-
do en que gozamos en Espana y en Castilla y Ledn de uno de
los sistemas sanitarios publicos mdas modernos, profesionalizados,
equitativos, universales y tfecnolégicamente avanzados del
mundo.

Por tanto, afrontamos esta nueva etapa con muchisima respon-
sabilidad, ilusién y confianza en seguir haciendo las cosas al esti-
lo de San Juan de Dios, es decir, con altos esténdares de calidad
combinados con un frato cercano, humano y respetuoso con los
pacientes y sus familias.

Nuestra estrategia para el futuro no se acaba con la firma de
este nuevo convenio: queremos seguir creciendo para seguir
prestando un servicio sanitario de calidad en Ledn tanto en el
dmbito publico como en el privado, por lo que los proximos me-
ses serdn claves para abordar apuestas de incrementos en nues-
tra dotacion de recursos estructurales, tecnoldgicos y humanos
con los que seguir creciendo y seguir mejorando.

No nos podemos olvidar de que la Misién de la Orden Hospitala-
ria no acaba en el mundo sanitario: nuestra Misién debe mirar al
futuro con atencidn a los colectivos mds desfavorecidos y vulne-
rables de nuestra sociedad.

Juan Francisco Seco Martin
director gerente
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La Fundacién Mdas Familia,
ha concedido al hospital la
cerfificacion Empresa  Fami-
liarmente Responsable (efr),
en reconocimiento al frabajo
realizado por parte del hos-
pital en su esfuerzo de con-
ciliacion de la vida familiar
y laboral de los empleados.
Este modelo efr responde a
una nueva cultura basada en
la flexibilidad, el respeto y el
compromiso mutuos.

En el 2018 el hospital renueva
la certificacion del Sistema de
Gestion de Calidad del Pro-
ceso Quirdrgico segun los cri-
terios de la normal UNE-EN ISO
9001:2008 que avala la ges-
tidn de los servicios quirdrgicos
de forma global, desde el
diagnéstico, incluyendo prue-
bas diagndsticas, pre-opera-
torio, cirugia y post-operatorio
hospitalizado o ambulatorio
del paciente.

En 2018 el hospital renueva su
compromiso con la busqueda
de la excelencia alcanzando
de nuevo la mdaxima distin-
cién que se otorga en base
al Modelo EFQM: Sello de Ex-
celencia Europea 500+. Esto
supone el reconocimiento del
compromiso del centro en la
mejora confinua para alcan-
zar los mejores resultados y
cumplir su “Mision, Vision, Va-
lores y Principios Eticos”.

El Centro de Rehabilitacion
Psicosocial, pertenece al
Hospital San Juan de Dios de
Ledn. Este centro consiguid
renovar la certificacion de su
Sistema de Gestion de la Co-
lidad segun la norma UNE-EN
ISO 9001:2000 en el ano 2018,
habiendo superado sucesivas
auditorias externas anuales, y
actualmente estd certificado
segun la nueva norma UNE-
EN-ISO 9001:2008.



ESPANA

Elena Ferreras es licenciada en Cien-
cias de la Informacion, rama de Pe-
riodismo, por la Universidad San Pablo
CEU, Diplomada en Publicidad y Re-
laciones PUblicas en I.N.T.E y Master

en Direccion de Marketing y Gestidn
Comercial por ESIC. Inicié su carre-
ra profesional en Condé Nast, convir-
tiéndose al poco tiempo en directora
comercial de Glamour, cabecera en
la que permanecioé durante 10 anos

El pasado enero fue nombrada nueva directora co-
mercial global en Espaia de Condé Nast, grupo del
que ha formado parte desde sus inicios profesiona-
les, ahora ;cémo afronta este nuevo reto?

Afronto este reto con muchisima ilusién. Llevo en
Condé Nast 20 anos y he visto nacer y crecer cada
titulo, he vivido los inicios digitales y ahora es un mo-
mento de cambios fascinante para frabajar.

Nuestros medios evolucionan con los lectores y con-
viven en todas las plataformas. Es fascinante ver
cémo crecen las audiencias y como tenemos lecto-
res fieles desde hace muchos anos.

CONDI. NAST

elena ferreras

directora general de Condé Nast

y que posicioné con gran éxi-
to entre las revistas femeninas
con mayor inversion publicitaria.
Continué liderando retos comer-
ciales dentro de la compania,
como el lanzamiento de SMo-
da, y a finales de 2015 pasé a
ostentar la Direccién Comercial
de Vogue. Desde enero de 2019
es la Directora Comercial Global
de Ediciones Condé Nast.

¢Cudl es la parte mas dificil de ocupar un cargo
como el suyo? Y, ¢lo mds sencillo?

Lo mdas dificil es adaptarse a las nuevas tipologias de
trabajo. Hoy en dia todo pasa muy rdpido y las nue-
vas tecnologias exigen estar al dia de todo. Es dificil
también gestionar el estrés y mds en las ventas, pero
es algo inherente a nuestro mundo y al final forma
parte de él.

Lo mds sencillo es trabajar con el equipo de Condé
Nast. Es gente con muchas motivaciones, alegre, y
que trabaja con muchailusién. Esto no tiene precio.

Condé Nast es un grupo multimedia in-
ternacional con una obsesidon por los es-
tdndares mas altos de calidad en todo lo
que hacemos. Somos los creadores de
marcas iconicas a nivel mundial como
Vogue, Vanity Fair, GQ, Glamour, AD y
Traveler. Todas ellas con una historia, un
legado y unos valores claros y Unicos. To-
das las marcas han evolucionado desde

la version print, a la digital y RRSS siempre
liderando cada categoria; masculina, fe-
menina, decoracion, estilo de vida y via-
jes.

En Condé Nast, celebramos lo extraor-
dinario y, a partir de nuestras revistas y
sites, creamos experiencias que hacen

Para usted, ;qué caracteristicas o cualidades no de-
ben faltar en el perfil de una directiva de una gran
empresa?

Debe ser una persona sin miedos, ambiciosa y con
muchas ganas de frabajar y sobre todo de apren-
der. Es importantisimo saber delegar y trabajar en
equipo, y nosotros tenemos sin duda el mejor.

Es importante, también, ponerse en la piel del clien-
te, saber lo que necesita y darle las soluciones mds
adecuadas a sus necesidades. Ayudarle a cumplir
sus objetivos de manera satisfactoria.

Vogue es la marca de Condé Nast por excelencia,
pero todo el grupo es lider en ocupacién publicita-
ria en su segmento. ;Como se consigue mantener el
nUmero 1 en su sector?

Efectivamente, Vogue es una marca mundial, una
referencia en el mundo del lujo y de la moda. De
hecho es conocida como “La Biblia de la moda™.
“"Antes de estar de moda estd en Vogue”.

A parte del liderazgo absoluto de ocupacién publici-
taria de Vogue, todo el grupo Condé Nast lidera esta
posicién en sus distintos sectores. Lideramos el sector
de moda, belleza, viagjes, decoracién, estilo de vida
y sector masculino. En un mercado tan cambiante
como este, donde hay muchos titulos entre los que
elegir, este liderazgo se consigue con una esfrategia
soélida y coherente en el tiempo. Ofrecemos siempre

en persona

elena ferreras

condé nast

de la excelencia algo que se puede ver, sentir,
vivir y recordar. La creatividad y la imaginacién
son nuestra fuerza vital, y lo que nos diferencia de
nuestra competencia.

Nuestra misiéon es entretener, sorprender e ilusio-
nar tanto a las marcas colaboradoras como a
nuestros lectores. Para ello ofrecemos acceso ex-
clusivo a contenidos y personajes que nadie mads
en el sector tiene acceso. Trabajamos con los me-
jores fotografos, modelos y colaboradores. Siem-
pre en exclusiva y siempre bagjo la exigencia de
la calidad.

Nos definimos como una empresa de medios del
presente y del futuro, pero con un pasado notable.

el mejor contexto editorial y publicitario para las mar-
cas, que valoran la prescripcidén de nuestras cabe-
ceras y entienden que contribuimos a alcanzar sus
objetivos de imagen y prestigio a medio-largo plazo.
También ofrecemos la segmentacion de audiencias,
publicos cualificados, dificiles de encontrar en otros
medios, a los que las marcas de lujo quieren llegar
Ccon sus campanas.

Y por supuesto, y como he comentado anteriormen-
te, ofrecemos todo esto bajo unos estdndares de ca-
lidad altisimos. La calidad para nosotros es un pilar
fundamental de la compahia.

A lo largo de toda su carrera, ;cudl cree que ha sido
su mayor éxito profesional?

He tenido grandes retos y grandes éxitos. Recuerdo
con mucho carino el lanzamiento de Glamour hace
mds de 10 anos, la revista mensual mds vendida to-
davia hoy en dig; la creacion de Smoda, una joint
venture entre El Pais y Condé Nast, fue otra maravi-
llosa experiencia. Y por supuesto, llegar a Vogue, la
mejor revista de moda del mundo.

Hoy en dia, mi mayor éxito ha sido llegar a ser la di-
rectora comercial del mejor grupo editorial de Iujo
del mundo. Es un orgullo trabajar para los mejores
fitulos.

En el camino hacia la igualdad en las cupulas direc-
tivas, ;cémo cree que puede contribuir el liderazgo



Ledn es una ciudad maravillosa que hasta ahora era
poco conocida.

Gracias al AVE, se ha abiertfo al mundo y por supues-
to ha crecido el turismo. Esto ha dado un impulso im-
portante a la ciudad.

ARCHITECTURAL DIGEST ESPA

¢ Qué retos se plantea de cara al futuro tanto el gru-
po Condé Nast?

Como grupo, queremos seguir siendo los mejores
creadores de contenido, en cualquier plataforma
que abordemos. Print, digital, redes sociales, even-

el test de Elena

Una civdad _Nueva York

Condé Nast

femenino a las empresas? ;Considera que estamos
en ese camino realmente?

do digital nos ha invadido y nos hemos ido adaptan-
do a él. Lo mismo ocurre en el trabajo.

Un deporte_Caminar

Tenemos flexibilidad laboral y, gracias a la digitaliza-
cién, se puede frabajar desde cualquier sitio, y estar
conectada en todo momento. Todo es mds répido
y eficaz.

Por supuesto, estamos en un buen camino. Pero yo,
personalmente, nunca he tenido ningun problema.
Condé Nast es una empresa en la que el 80% de los
tfrabajadores somos mujeres y un 90% de los puestos
directivos también somos mujeres.

Licenciada en Ciencias de la Informacién, en la
rama de Periodismo, por la Universidad San Pablo
CEU, ;cémo analizaria el panorama actual de la co-
municacién en Espaia?

En toda su trayectoria profesional, ;se ha encontra-
do con dificultades solo por el hecho de ser mujer?

Nunca.
El reto que tenemos los medios de comunicacién es

alcanzar a las audiencias mds jévenes, enamorarlas,
seducirlas y fidelizarlas. Los j6venes estdn enganchao-
dos a la tecnologia pero hay que hacerles ver que
hay mds vias de comunicacion.

En general, ;cree que ha cambiado la cultura em-
presarial desde que usted inicié su carrera profesio-
nal hasta ahora?

Por supuesto que ha cambiado. Hace anos solo te-
niamos como medios de informacién los periddicos
y revistas. Hoy en dia estamos mds informados que
nunca gracias a las redes sociales, sites, etc. El mun-

A pesar de la distancia actual que le separa de su
tierra, ;qué opina del panorama econdmico, social
y politico de Ledn?

Su mayor defecto_Los nervios

Un medio de transporte_El coche

en persona

tos, efc. Nuestro objetivo es ofrecer las mejores revis-
tas y sites del mercado y por supuesto permitir que
las audiencias los sientan suyos y los vivan a fravés de
las experiencias mds inolvidables.

Tenemos una clara apuesta por el mundo digital, vi-
deo, efc. Y estamos focalizados en crecer en estas
plataformas.

Queremos seguir inspirando a profesionales y ayu-
darles en sus decisiones de compra con el mayor
rigor y profesionalidad.

Un rincon de su civdad_La Catedral
Una comida_Ensalada de tomate de Mansilla de las Mulas
Un lugar para perderse_Mi pueblo, Villanueva del Condado

Un colega de profesidn para salir de caihas_Mi equipo de

Un vicio (confesable)_El chocolate

Su mayor virtud_Honestidad, nobleza

Le gustaria parecerse_Maria, mi abuela paterna. Era una
auténtica matriarca. Todo corazoén. El centro de la familia

Un grupo musical o cantante_Cold Play

elena ferreras



semana de san juan
de dios 2019

Un aino mds, el Hospital San Juan de Dios de Ledn
ha celebrado su semana de fiesta en honor a su pa-
trén, San Juan de Dios, cuya onomdstica es el dia
8 de marzo. Fueron muchas las actividades que se
llevaron a cabo en el hospital durante la primera se-
mana de marzo, para todos los publicos y con el fin
de acercar el hospital a la sociedad leonesa. Desde
juegos infantiles a talleres de ejercicio fisico para la
tercera edad, pasando por el ya fradicional simu-
lacro de bomberos o la emision del programa Ledn
en la Onda, de Onda Cero desde el propio centro
médico.

viernes 1 de marzo

En el salon de actos del hospital, el Hermano José
Maria Bermejo de Frutos, primer consejero provincial
y superior del Centro San Juan de Dios de Valladolid
y. Lourdes Casas Rodriguez, responsable del Servicio
de Atencidn Espiritual y Religiosa provincial y profe-
sional también del centro de Valladolid presentaron
el libro “Claves del modelo de atencién espiritual de
la Orden Hospitalaria”. Ademds, informaron sobre la
situacion actual de la Orden Hospitalaria en el mun-
doy en Espana.

r

lunes 4 de marzo

Para comenzar la semana, Juan Francisco Seco, di-
rector gerente del Hospital San Juan de Dios de Ledn
y Margarita Torres, concejala de cultura del Ayunto-
miento de Ledn, inauguraron la exposicion de foto-
grafia del XI Concurso de Fotografia sobre Humani-
zacién Asistencial San Juan de Dios de Leén en el
pasillo de la concejalia de cultura del Ayuntamiento
de San Marcelo. De las 30 fotos finalistas, las fotos
ganadoras resultaron ser “Pasos de Baile”, de Anfo-
nio Jesus, el segundo premio lo ha obtenido Igna-
cio Izquierdo con su foto “Payapeutas” y por Ultimo,
el tercer premio se lo ha llevado Miquel Planells por
“Paratriatlén”. El jurado, compuesto por profesiona-
les tanto de la fotografia como de la sanidad, tuvo
en cuenta para la eleccion de las fotos finalistas y
ganadoras, la originalidad y creatividad de las mis-
mas, la composicion, el color y la dificultad de su
ejecucién. Asimismo, todas las fotografias cumplian
con la temdtica sobre la humanizacion asistencial. El
cuarto premio, elegido por los usuarios de Facebook,
recayd en Beto Roncolato y su foto “Sonrisas”, quien
decidié donar su premio a la Obra Social del Hospital
San Juan de Dios de Ledn.

Duranfe la tarde del lunes, Julia Merayo Asensio,
Dietista-Nutricionista, y Cristina Olmo Paniagua, es-
pecialista en Logopedia y Logofoniatria, ambas tra-
bajadoras del Hospital San Juan de Dios de Ledn,
dieron dos conferencias que ayudaron a papdsy a
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mamds con cuestiones sobre la evolucién de sus hi-
jos. Julia introdujo a los padres en la alimentacion de
sus hijos, empezando por la lactancia materna y pa-
sando por la evolucion de la complejidad del plato
y deltamano de laracion, el comportamiento con la
comida, los falsos mitos que todavia se aplican e in-
cluso dio algunas ideas de menus. Julia proporciond
también las claves del método BLW (Baby Led Wea-
ning), nuevo método de alimentacién complemen-
taria dirigida por el bebé. Por su parte, Cristina Olmo,
recientemente reconocida como la logopeda me-
jor valorada de Espana por Doctoralia, ayudd a los
papds y mamds con la charla “Mi hijo no habla, 3y
ahora qué?2” analizando el normal desarrollo del len-
guaje en los ninos, los signos de alarma que deben
llevar a ponerse en contacto con el logopeda vy los
posibles diagndsticos a los que hay que enfrentarse.

martes 5 de marzo

Una de las actividades fijas de la Semana de San
Juan de Dios es la emision en directo desde el hos-
pital del programa Leén en la Onda, de Onda Cero,
presentado por Javi Chamorro. Este ano, Juan Fran-
cisco Seco, director gerente, hablé con Javi Cho-
morro sobre el convenio de colaboracién con el
Sacyl aprobado a principios de diciembre del ano
pasado. A Juan Francisco le relevé Dolores Queiro,
responsable del Proyecto de Proteccidén Internacio-
nal de la Orden Hospitalaria de San Juan de Dios
en Ledn (si quieres saber mds sobre este proyecto
puedes consultar el articulo de Obra Social de esta
misma revista). Los dos Ultimos bloques del progra-
ma los ocuparon Nieves y Luis Angel, miembros de la
Comisién de Responsabilidad Social Corporativa del
hospital, que hablaron sobre las labores que realizan

la actualidad

a lo largo del ano, y por ofro lado, el doctor Anto-
nio Luis Mostaza, que explicd a los oyentes qué es
la Unidad de Cirugia Avanzada e Innovadora de la
Columna Vertebral.

En la tarde del martes, los mds pequenos disfrutaron
de juegos infantiles de la mano de Ludens. Casi 50
ninos, fodos familiares de empleados del hospital, ju-
garon, bailaron, se disfrazaron y recibieron ademds,
chucherias y regalos para hacer ain mejor la tarde.

miércoles 6 de marzo

Este ano, 50 ninos y ninas de sexto de primaria del
Colegio Santa Teresa de JesUs pudieron ver de pri-
mera mano cémo funciona un hospital por dentro.
Pasearon durante la manana del miércoles é de
marzo por las instalaciones del centro médico leo-
nés, alli pudieron conocer cudl es el proceso en el
laboratorio del hospital, cdbmo se hacen radiografias
o TACs, las urgencias o incluso saber un poco mds
sobre la historia de la Orden Hospitalaria de San Juan
de Dios. También pudieron aprender de la mano de
Emilio Blanco, cémo se realiza la conocida Maniobra
de Heimlich, un procedimiento de primeros auxilios
para desobstruir el conducto respiratorio o la reani-
macién cardiopulmonar.

Si por la manana del 6 de marzo hubo actividades
para los mds pequenos, por la tarde le tocd el turno
a los mds mayores. La Unidad de Ejercicio Fisico del
Hospital San Juan de Dios de Ledn dio un taller de
ejercicio fisico para la tercera edad. Los asistentes
aprendieron hdbitos a adoptar desde la actividad
fisica para favorecer un proceso de envejecimien-
to saludable. Actualmente, la esperanza de vida se
alarga mds alld de los 80 anos, es decir, la mayor par-




En ARAMARK somos conscientes que la alimentacion
impacta directamente en la recuperacion del paciente.

TODO
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te del tiempo la poblacién estd envejeciendo. No
es un problema, es algo natural, el problema radica
en no saber cdmo entender este proceso y en no
saber adaptar el estilo de vida a las demandas de
cuerpo y mente. Por esta y mds razones, la Unidad
de Ejercicio Fisico trabajé el envejecimiento activo
y positivo desde el ejercicio fisico con propuestas
practicas para mejorar el bienestar y desarrollar hd-
bitos saludables.

jueves 7 de marzo

Oftra tradicidén mds en esta semana es el simulacro
de bomberos, aprovechando también que San Juan
de Dios es el patrén de los bomberos. Este ano, el
Cuerpo de Bomberos del Ayuntamiento de Ledn,
realizd junto con Proteccién Civil y Policia Local de
San Andrés del Rabanedo y Policia Local de Ledn,
una simulaciéon de un derrame de mercancias peli-
grosas en el parking del hospital. Ante la mirada de
los periodistas y de 50 ninos del Colegio Leonés, los
cuerpos involucrados desarrollaron el simulacro con
camiones de bomberos, cubas de agua, hospita-
les de campana, etc. Al acto también asistieron la
alcaldesa de San Andrés del Rabanedo, Camino
Cabanas y su concejal de Organizacién y Coordina-
cion de Servicios Generales, Jesus Cuenco.

la actualidad

Por parte del Ayuntamiento de Ledn, el concejal de
Seguridad y Movilidad, Fernando Salguero y Eduar-
do Tocino, concejal de Infraestructuras y Parficipa-
cion Civudadana.

En la Semana de San Juan de Dios era obligatorio
que quedara fiempo para la solidaridad, por esta
razén, la tarde del jueves se dedicd a las donacio-
nes de sangre en la biblioteca del hospital, gracias
al Centro de Hemoterapia y Hemodonaciones de
Castillay Ledn.

viernes 8 de marzo

El dia grande de la semana fue el viernes 8 de marzo,
dia de San Juan de Dios. Por la manana, turno para
la Eucaristia y la entrega de granadas a jubilados vy,
por la noche, tfiempo para la diversion de los verda-
deros protagonistas del hospital, los trabajadores,
con la cena en el Hotel Infantas de Ledn.

Ademds, durante toda la semana se celebrd un tri-
duo en la capilla y se pudo visitar la exposicion de
las 30 fotografias finalistas del concurso sobre Huma-
nizacién Asistencial en el pasillo de cultura del Ayun-
tfamiento San Marcelo.



el atragantamiento

Se habla de atragantamiento cuando un cuerpo ex-
tfrano (comida u objeto) se introduce en la via respi-
ratoriay la obstruye total o parcialmente, no dejando
que el aire que entra y sale de los pulmones circule
con facilidad. Esto es una situacién potencialmente
grave, pero recuerde que justed puede ayudar!

¢coémo actuar?

Hay fres posibles situaciones que se pueden presentar:

1 Si la persona estd tosiendo, se trata de una obs-
truccién parcial.

e En esta situacion, se coloca a la victima erguida y
se le anima a que siga fosiendo.

* NO se debe intentar extraer el cuerpo extrano a
ciegas, ya que se puede empujar hacia adentro.

2 Si la persona no tose y se torna cianético, pero
aun estd consciente, realice la Maniobra de Hel-
mich, para ello:

e Coloque a la victima erguida, con el tronco lige-
ramente hacia adelante para procurar expulsar el
cuerpo extrano.

e Coléguese detrds de la victima, pasando sus bra-
zos por debajo de las axilas, de tal forma que rodeen
la cintura.

e Cierre sus manos en forma de puno dirigiendo su
pulgar en el sitio donde estd “la boca del estbmago*
y realice cinco compresiones bruscas, hacia arriba y
atrds.

3 Sila persona pierde el conocimiento, se trata de
una situacién grave. Active el sistema de emergen-
cias, llamando al 112. Lleve la victima al suelo, colé-
quela boca arriba e inicie maniobras de reanimacion
bdsica: compresiones tordcicas rdpidas y fuertes.

postura correcta para
evitar el atragantamiento

La postura es de vital importancia, tanto para la per-
sona que no puede fragar bien, como para quien
se encarga de darle los alimentos. En aquellos casos
en los que la persona con disfagia pueda estar sen-
tada, su espalda tiene que estar recta y la cabeza
ligeramente inclinada hacia delante.

Si es una persona encamada, se le incorporard lo
mdximo posible en la cama, con la espalda recta y
la cabeza inclinada hacia delante.

También nos podemos ayudar de almohadas o toa-
llas enrolladas para sujetarle la cabeza de forma que
no se balancee. Asila persona estard mds comoda y
podrd tfragar mds faciimente.

En el momento en el que ingiera, la barbilla debe
estar lo mds inclinada posible sobre el pecho, para
proteger la via respiratoria.

Quien da de comer tiene que estar sentado a la al-
tura o por debajo de los ojos del dependiente para
evitar que se afragante al alzar la cabeza para co-
mer.

La paciencia es una virtud y, para dar de comer, hay
que desarrollarla a fondo. Sin embargo, no se deben
emplear mds de 30 minutos para que la persona que
estd comiendo no se canse.

qué comer para evitar el
atragantamiento

El atragantamiento puede suceder durante la ali-
mentacién, por lo que en personas con un riesgo
elevado se deben tomar precauciones a la hora de
elegir, preparar y administrar los alimentos.

Hay diferentes dietas que se pueden pautar para este
tipo de personas, siempre dependiendo de sus carac-

teristicas individuales. La dificultad se presenta cuan-
do nos enconframos una gran cantidad de restriccio-
nes alimentarias, ya que siempre debemos suministrar
una dieta completa, equilibrada y atractiva.

La dieta triturada es la mds estricta. Los alimentos se
administran en forma de puré, compota o crema
espesa. El inconveniente es que con el paso de las
semanas se vuelve mondtona y repetitiva y disminu-
ye la adherencia. Si no hay un seguimiento, puede
llevar a una peligrosa disminucion de la ingesta. Para
evitarlo es importante tener en cuenta el sabor, co-
lor, variedad y temperatura de los platos.

Algo mds permisiva es la dieta de facil masticacion,
o blanda mecdnica, en la que se pueden comer
alimentos sélidos con caracteristicas determinadas.
Debemos elegir alimentos que se puedan partir con
un tenedor sin aplicar précticamente fuerza, sua-
ves, blandos, consistentes y fdciles de manejar en la
boca para formar un bolo homogéneo vy lubricado.
Todo con el objetivo de facilitar la masticaciéon y de-
glucién, y asi evitar riesgos. Por otro lado, hay que

LAVANDERIA INDUSTRIAL EN LEON

la salud en

tu dia a dia

evitar productos dsperos, secos o que se desmenu-
cen con facilidad en frozos pequenos y duros como
son frutos secos, ciertos panes, calamares, sepia,
quesos muy secos, verduras crudas, frutas verdes y
carnes fibrosas con pieles o tegumentos.

Diana Milena Ramirez Medina

Julia Merayo Asensio

Victoria Alvarez Sudrez

Hospital San Juan de Dios de Ledn
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un sueno posible

El 28 de agosto de 1963, al finalizar la marcha por
la libertad y el frabajo en Washington, Martin Luther
King pronuncié un hermoso discurso que ha pasado
a la historia con el titulo de 'Tengo un sueio'. Este
sueno consistia bdsicamente en lograr la igualdad
y la libertad de todos los seres humanos, ya que en
aquella época y en aquel pais, 100 anos después de
que se hubiera abolido la esclavitud, todavia existia
discriminacion hacia las personas negras.

Hoy estamos en un contexto diferente, en Espana vy
en pleno siglo XXI. La libertad y la igualdad de tfodos
los seres humanos estdn reconocidas en cualquier
dmbito, desde la Constitucién a la Ultima ordenanza
municipal y son un hecho en las calles y en las vidas
de cada persona. O no.

En la Comisidon de Responsabilidad Social del hospi-
tal pensamos que todavia se puede mejorar en el
camino hacia la igualdad, que a pesar de que todos
nacemos igualmente desnudos, el lugar, el momen-
to y la familia en la que se produce el nacimiento
condicionan nuestra vida futura y suscitan diferen-
cias alo largo de ella. Estas diferencias, en si mismas,
no son buenas o malas, pero pueden provocar situa-
ciones que lo sean.

sHas pensado alguna vez cémo habria sido tu vida si
en vez de nacer en Espana hubieras nacido en Etio-
pia? 5O si en vez de nacer en el siglo XX hubieras na-
cido en el siglo X2 30 si en lugar de llegar al mundo
con dos piernas hubieras nacido sin ellas? Piénsalo.
Nadie elige dénde, cudndo ni en qué condiciones
nace. Pero algunos si podemos elegir déonde y cémo
vivir. Ofros ni siquiera eso. Son obligados a dejar su
casa, su trabajo y sus amigos o a morir alli en las peo-

res condiciones. Esta realidad sucede hoy en dia
cerca de nosofros y podemos ignorarla o afrontarla.
El Hospital San Juan de Dios de Ledn decidid en 2018
afrontar esta situacion, tomar partido en favor de las
personas que sufren persecucién y odio en su pais de
origen y ayudarlas a venir a Ledn para vivir con se-
guridad y dignidad. En el marco de los Convenios In-
ternacionales, cumpliendo todas las normas en ma-
teria de migraciones y contando con el apoyo del
Gobierno de Espana y de la Orden de los Hermanos
de San Juan de Dios, el hospital inicid un proyecto
de acogida de personas solicitantes de proteccién
internacional. No lo hizo solo, sino junto con la Fun-
dacién Juan Ciudad, el Centro San Juan de Dios de
Ciempozuelos y el Hogar San Juan de Dios de Man-
resa, constituyendo juntos la Asociacién San Juan de
Dios de Espana.

Para llevar a cabo este proyecto en Ledn, se ha con-
fratado un equipo adicional de ocho personas y se
han alquilado seis pisos que acogerdn progresiva-
mente a seis familias procedentes de distintos paises
como Siria, Marruecos, Honduras o Venezuela. Todas
ellas con un denominador comun, han sido expulsa-
das de sus hogares y buscan un lugar franquilo don-
de vivir y educar a sus hijos.

El proyecto consta de tres fases, de seis meses de
duracién cada una de ellas. En la primera fase se
produce la acogida y la atencién de las necesida-
des bdsicas: vivienda, alimentacion, ropa y calzado,
asi como actuaciones de intervencién social, psico-
I6gica, educativa y asesoramiento legal. La segun-
da fase se denomina integracién y durante ella se
procura apoyo, informaciéon y ayudas a las familias,
pero éstas ya viven de forma independiente. La ter-
cera fase es la de autonomia, donde las ayudas y
el asesoramiento son mds esporddicos y tendentes
a lograr la empleabilidad de los adultos y asentar la
escolarizacién de los niRos.

obra social

En el mes de enero llegaba a Ledn la primera fami- que sientan aqui la hospitalidad, la comprension y
lia, un matrimonio joven con cinco ninas preciosas. la libertad con las que sonaba Martin Luther King en
Procedian de Siria, pero salian de un campo de re- 1963.

fugiados de Turquia. Posteriormente han ido llegan-
do los demds. Todas estas personas estdn viviendo
ahora sin temer por su vida, sin escuchar el sonido de
bombas ni obuses a su alrededor, sin sufrir malfrato
fisico niinsultos. Han recuperado la paz y la esperan-
za. Han convertido su sueno, nuestro sueno, en una
realidad. Porque era un sueno posible. Y esperamos

Maria Nieves Diaz Canedo

Hospital San Juan de Dios de Ledn

Haz un donativo en nuestra cuenta bancaria:
ES32-0081-5724-2200-0115-6422

O envia este cupodn al departamento de obra social:

Avda. San Ignacio de Loyola, 73 - 24010 San Andrés del Rabanedo, Ledn
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Abonen a la Obra Social de los Hermanos de San Juan de Dios la cantidad indicada con cargo a mi cuenta corriente.
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En los términos establecidos en la L.O. 15/1999, queda informado de la incorporacién de sus datos a los ficheros de la Orden Hospitalaria de San Juan de Dios, Provincia de Castilla, con el
fin de recibir informacion relativa a las actividades de la Orden y su Obra Social. Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion, dirigiéndose por escrito
a: Obra Social HH. San Juan de Dios, C/ Herreros de Tejada, 3 - 28016 Madrid. Si no desea informacién, marque la casilla



pastoral

gracias enrique

Sali cerrando la puerta, pero Enrique se me habia
adherido y seguia conmigo. Mientras las ideas se
iban recolocando, me acordé de Séneca, el filbso-
fo, y aquella frase que intentaba hacer una sintesis:
“necesitamos la vida entera para aprender a vivir,
y toda la vida para aprender a morir”. Esto podia
ayudarnos a llegar al lugar deseado, pero no como
el final, sino como un paso mds en ese andar por la
vida, guiados y acompanados por la esperanza.

Enrique me habia ensefado muchas cosas de la
vida y a mi, personalmente, me apetecia hacer un
Ultimo esfuerzo. Me habia ofrecido la oportunidad
de acompanarle a celebrar, y yo asenti, convencido
y conocedor del riesgo que suponia. Para mi era un
reto, para Enrique..., para Enrique, era la vida. Que-
ria seguir celebrando la vida en la fragilidad, cele-
brar el misterio de la vida que llega a su fin invadida
por el amor.

Su cuerpo hacia ya tiempo que anunciaba sus li-
mites. Teniamos que acelerar el ritmo del acom-
panamiento para dar respuestas antes de que su

vulnerabilidad disminuyera nuestra capacidad de
comunicacion. Con frecuencia comentdbamos la
falta de preparacién para el manejo de estas situa-
ciones y nos dolia. Ahora estGdbamos convencidos
de la necesidad de colocarnos ante esta etapa —3la
de la muerte? — como la Unica certeza de la vida,
siendo conscientes de que lo importante iba a ser el
“"modo de concluir”.

Habian sido largas y densas las
conversaciones mantenidas cuan-
do su cuerpo aun no se expresaba

tan fragil y hasta haciamos algin
que otro chascarrillo sobre como
“cerrar el libro”.

Habian sido largas y densas las conversaciones man-
tenidas cuando su cuerpo adn no se expresaba tan
fradgil y hasta haciamos algin que ofro chascarrillo
sobre coémo “cerrar el libro". Entre risas y bromas

teniamos algo claro, ese importante capitulo de la
existencia no podiamos escribirlo desde la prision de
la soledad y el abandono. No. Teniamos que vivirlo
animados por presencias humanas en un ambiente
cdlido y decoroso. Nuestros didlogos sobre ese mo-
mento al que denominan “el morir”, siempre iban
en la misma direccién, este acontecimiento es una
ocasién Unica e irrepetible para reconciliarse con el
propio pasado y abrirse al misterio del futuro.

Cuando hablo de ambiente “cdlido” y “decoroso”,
lo hago porque de ello habiamos hablado con fre-
cuencia al comentar y dialogar sobre la muerte,
pues también estos temas salian, y con frecuencia,
en la habitacion de Enrique. Y es que, entre la mu-
cha literatura y tantas corrientes de opinidn, nos
parecia que mds que hablar de “muertes dignas”,
tendriamos que llegar a muertes decorosas. Debia
ser en esos momentos que nos poniamos un Poco
elevados. Pero no se nos olvidaba la idea de una
vez para otra.

Ante la propuesta que me habia hecho de acom-
panarle a celebrar, lo intenté. Lo hice en familia y
con los cuidadores, pues ellos fueron los que deci-
dieron que era un momento exfraordinario para po-
ner en valor la sacramentalidad difusa de fodo acto
de cuidado. En la fragilidad, le ungimos con aceite
para expresar la fortaleza, el amor y la paz que los
creyentes encontramos en Dios. Lo hicimos con un
rito, porque da sentido a lo que nos sucede, es mds,
el rito soluciona esos momentos en los que el lengua-
je puramente racional se queda corfo. Fue un gran
momento y muy personal porque en el centro esta-
ba Enrique.

El era conocedor y dominador de su situacién. Todo
en su entorno era sencillez y claridad. Su cara refle-
jaba paz, en una especie de confort fisico y emo-
cional. A su lado estaban las personas mds queridas,
esas que besan, susurran una frase o expresan un
senfimiento.

Fue diciendo adids con palabras y gestos salidos de
muy adentro, del lugar de la ternura: agradecia,
perdonaba y pedia perddn, pendiente siempre de
los deseos y sentimientos de los demds y preocupa-
do por todos y por todo. jCon qué finura decia “Te
quiero”! Sus expresiones eran bellas, sencillas, hermo-
sas, un sollozo, o una ldgrima que se deslizaba lenta 'y
aceleraba el ritmo para colocarse en la almohada.

Cdébmo no darle gracias, si en aquellos silencios iba
todo un recital de su vida, vivida y regalada, com-
partida y entregada, en esa cercania de pequenos
gestos, de la mano que se acerca, de la caricia sin-
cera y enfranable, o del silencio elocuente y la ora-
cion sencilla que resumia todo su existir.

Cdmo no agradecer aquellas conversaciones en las

Coémo no agradecer aquellas con-
versaciones en las que aparecia el

abanico de sus miedos, aquellos
que traia del pasado de una histo-
ria incompleta.

que aparecia el abanico de sus miedos, aquellos
que traia del pasado de una historia incompleta. Y
aquellos nuevos miedos del presente, los que aho-
ra rodeaban y habitaban su enfermedad. Le llevd
su fiempo, pero fue dando pasos, buscando y resol-
viendo, encontrando serenidad.

Recuerdo cémo contaba que habia escuchado
una cancidén de Vanesa Martin, cuyo titulo era “In-
ventas”. Tarareaba su musica y comentaba la letra.
Y ahadia: “tU piensa un poco en la letra, dedicala un
tiempo”; y me ponia la cancién y yo -décil y sumiso—
escuchaba: “De todas las mujeres que habitan en
mi, juro que hay algunas que yo ni conozco. Inevita-
blemente ya me acostumbré, a dejar a la izquierda
lo que no controlo”.

Era aleccionadora su reflexién y cémo le habia ayu-
dado a releer su vida, a encontrarse y reconocerse
en esas parcelas, hoy extrafas, pero que seguian
siendo suyas. De ese estar ya acostumbrado a dejar
de un lado lo que habia pasado y no podia contro-
lar para emplearse en el futuro desde la serenidad y
la paz. Siempre le recordaré al escuchar a Vanesa,
pero también recordaré su arrojo para enfrentarse
de esta forma cerrando su libro.

En ese ambiente raro, se respiraba un perfume de
gratitud. Al cerrar el libro de su vida nos hizo coprota-
gonistas y abrié en nuestras vidas una ventana para
que el aire fresco de la esperanza nos mantuviera a
su lado para seguir celebrando.

Un dia se fue, al amanecer, sin ruido, sin molestar. Lo
habia dicho todo. Lo habia comunicado todo. Nos
habia trasmitido todo. Se fue habiéndonos regala-
do la vida y ligero de equipaje. Nosofros seguimos,
agradecidos por el regalo de su vida y arrastrando
nuestra vida cargada de recuerdos.

iGracias, Enriquel

Abilio Fernandez Garcia

Hospital San Juan de Dios de Ledn
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la especialidad

La Traumatologia y Cirugia Ortopédica es aquella
especialidad que se dedica a la valoracién clinica,
el diagndstico, la prevencion, el fratamiento por me-
dios quirdrgicos y no quirdrgicos y la rehabilitaciéon
adecuados a la atencidn del paciente portador de
enfermedades congénitas y adquiridas, de deformi-
dades y de alteraciones funcionales traumdticas y
no traumdticas del aparato locomotor y de sus es-
fructuras asociadas.

Dentro de la especialidad tendriamos que distinguir
pues, dos tipos de lesiones: las lesiones agudas de
aparicién inmediata (Traumatologia) como heridas,
esguinces, luxaciones, fracturas, rofuras tendinosas
y ligamentosas, lesiones musculares y los problemas
crénicos, sobre todo artrosis, que son de evolucién
progresiva y cuyo tratamiento termina siendo quirdr-
gico (Cirugia Ortopédica).

Las técnicas artroscédpicas han revolucionado la
prdctica de la especialidad y, a partir de la déca-
da de los ochenta, se han convertido en una rama
importante de la moderna cirugia del aparato loco-
motor, de tal modo que se puede afirmar que ac-
tualmente se trata de la operaciéon que con mayor
frecuencia se practica denfro de nuestra especiali-
dad en el mundo occidental.

Asi mismo, la técnica de la infiliracién, en todas sus
variantes, desde la cldsica cortico-anestésica, pa-
sando por la del dcido hialurénico y, la mds recien-
te, de plasma rico en factores de crecimiento, es un
procedimiento que se realiza prdcticamente a diario
en las consultas de Traumatologia.

En la actualidad, la tecnologia facilita cada vez mdas
el desarrollo de la medicina y mucho mds en campos

tan complejos como la cirugia traumatolégica. Un
ejemplo serian las impresoras 3D que permiten reali-
zar modelos médicos del paciente a escalareal, que
representan fielmente la anatomia osteoarticular de
cada caso, facilitando la planificacién prequirlrgi-
ca y mejorando la precisién de la técnica quirdrgica
hasta alcanzar el 100%, incluyendo la fabricacion
personalizada de férulas para sustituir a la tradicional
escayola y por otra parte, la biotecnologia, que es
hacia donde avanza el futuro y donde veremos que
dentro de 20 anos lo que hacemos ahora formard
parte de la historia de la medicina.

el especialista
dr. luis teodoro
gervas alcalaya

El Dr. Luis Teodoro Gervds Alcalaya cursa sus estudios
de Licenciatura en Medicina y Cirugia en la Facul-
tad de Medicina de la Universidad de Valladolid rea-
lizando posteriormente los estudios de doctorado y
obteniendo el grado de Doctor "cum laude" en 1996.

Tras realizar la especialidad de Medicina Familiar
y Comunitaria via MIR (1993-1995) en el Hospital
de Palencia, obfiene de nuevo plaza de MIR para
realizar la especialidad de Traumatologia y Cirugia
Ortopédica en el Hospital de Ledn (1997-2002). Se
subespecializa en Ortopedia Infantil realizando es-
tancias en el Servicio de Ortopedia Infantil del Hospi-
tal "Nino Jesus" de Madrid y en el Servicio de Cirugia
Ortopédica Infantil del Hospital Lapeyronie de Mont-
pellier (Francia). Ha tfrabajado en distintos hospitales
del Sistema Nacional de Salud: Logrono, Palencia y

el especialista

traumatologia y cirugia ortopédica

Ledn. Médico Adjunto por concurso-oposicion del
Servicio de Cirugia Ortopédica y Traumatologia del
Complejo Asistencial Universitario de Ledn, se en-
cuentra en la actualidad en situacion de exceden-
cia en el Sacyl.

El Dr. Gervds posee ademds el titulo de Especialista
Universitario en Acreditaciéon de Centros y Servicios
Sanitarios por la Facultad de Medicina de la Univer-
sidad de Valladolid en colaboracién con la Joint
Commission International americana y el Mdster en

la entrevista

:.Desde cudando trabaja en el Hospi-
tal San Juan de Dios de Leén?

Mi incorporacion es muy reciente, concre-
tamente desde el mes de febrero de este
ano, en relacién con el contrato-programa
que ha firmado el Sacyl con el Hospital San
Juan de Dios de Leén. Me parecié un pro-
yecto muy atractivo que me ha llevado a
tomar una decisidon importante en mi vida
laboral como es la de solicitar la exceden-
cia en el Servicio de Cirugia Ortopédica y
Traumatologia del Complejo Asistencial Uni-
versitario de Leén.

¢Cudl es el balance?

Es muy pronto para readlizar un balance,
pero no tengo ninguna duda de que va a
ser plenamente satisfactorio, entre otras co-
sas, por lo bien que me han hablado otros
companeros de las instalaciones y equipa-
miento del hospital y sobre todo del exce-
lente equipo humano que trabaja en todas
las dreas del mismo.

¢Cudl es el peffil de sus pacientes y
la patologia mds comin?

Aunque en principio la mayoria seran pa-
cientes derivados del Sacyl que se encuen-
fren en lista de espera quirirgica pendientes
de intervencion y la patologia mads frecuen-
te serd la artrosis, bien de cadera o de ro-

Valoracién Médica de Incapacidades y Dano Cor-
poral para la proteccién social por la UNED.

Asistente a multiples cursos y jornadas de actualiza-
cién, es autor también de ponencias, posters y co-
municaciones en congresos nacionales e internacio-
nales y publicaciones en revistas de la especialidad.
Socio de COEM (Cirujanos Ortopédicos de Espana
para el Mundo) con labor cooperativa en el Hospital
Notre Dame de la Santé en Dschang (Camerun).

dilla, para colocar una prétesis, también acudiran
pacientes desde otros dmbitos (laboral, deportivo,
accidentes de ftrdfico, ortopedia infantil...) para
diagnosticar y tratar sus patologias de la forma mas
satisfactoria (fracturas, lesiones musculares, menis-
cales y ligamentosas...)

¢Alguna anécdota o curiosidad?

Son muchas las anécdotas a lo largo de los anos
cuando te dedicas a esta profesion y mds cuando
muchos de tus pacientes son de edad infantil y les
encanta regalarte sus “obras de arte”.

Dentro de su especialidad, ;hay alguna
enfermedad que podria evitarse?

Evitar es casi imposible porque cada vez nuestra es-
peranza de vida es mayor, por lo que la arirosis y la
osteoporosis nos acompanan a diario y las activida-
des de riesgo en nuestro medio (laboral, deportivo
y frdfico vial) aumentan cada vez mds. Aun asi, se
puede redlizar medicina preventiva a distintos ni-
veles para intentar retrasar o ralentizar sobre todo
la artrosis y mejorar la calidad de vida de nuestros
pacientes: mejorar la alimentacion, incluso con su-
plementos o vitaminas, y controlar el peso corporal,
que es fundamental, medicacién condroprotectora,
fisioterapia personalizada, infiltraciones intraarticu-
lares de viscosuplementaciéon o de plasma rico en
factores de crecimiento y sobre todo a cierta edad,
actividad fisica acorde con el estado de cada pa-
ciente (caminar, bicicleta, natacién, yoga, pilates,
taichi, baile...).




Todos los profesionales del Hospital San Juan de Dios de Ledn estdn incluidos en los cuadros médicos

de las companias aseguradoras y demds entidades colaboradoras con el centro.

alergologia
 Dra. Beatriz Camazdn Izquierdo

andlisis clinicos
e Dra. M?® José Ferndndez Sudrez

anatomia patolégica

e Dra. Concepcidon
Alvarez-Cafas Franco

e Dr. Antonio Gonzdlez-Ferndndez
Carreno

anestesiologia

* Dr. Antonio Sudrez Garcia

* Dr. Emilio Bronte Borraz

* Dr. Alejandro Rabanal Guerrero
 Dr. Adolfo Gutiérrez Ferndndez

* Dr. Alberto Montes Armenteros

e Dra. Concepcion Marin Blazquez
e Dra. Engracia Rivas Rodriguez

cardiologia
e Dra. Gloria M@ Alvarez Vicente
e Dr. Javier Vara Manso

cirugia general y laparoscopia
 Dr. Vicente Simé Ferndndez

* Dr. Jesus Ferndndez Fueyo

e Dr. Jorge A. Hernandez Cortés

cirugia oral y maxilofacial
* Dr. Juan Maria Santos Oller

cirugia pldastica

* Dr. Rubén Alvarez Garcia
 Dra. Leticia Barrio Rodriguez
* Dr. Francisco Alzaga Borrego

cirugia vascular y angiologia
e Dra. Raquel Arias Barddn
e Dra. Marta Ballesteros Pomar

dermatologia
* Dr. Luis Miguel Valladares Narganes
* Dr. Miguel Enrique Egido Romo

diagnéstico por imagen
* Dra. Carmen Fuertes Castellanos

digestivo
¢ Dra. Dolores Gonzdlez Garcia
* Dra. Patricia Sudrez Alvarez

farmacia hospitalaria
 Dr. Javier José del Pozo Ruiz

geriatria

e Dra. Encarnacion Martin Pérez
e Dra. Yanet R. Ddvila Barboza

* Dr. Edison H. Azana Ferndndez
 Dr. Antonio Rodriguez Rosa

ginecologia
* Dra. Sonia Gutiérrez Garcia

hematologia

* Dr. Edgardo Antonio Barranco Charris

logopedia y terapia ocupacional
* Dna. Cristina Olmo Paniagua

medicina general

(familiar y comunitaria)

* Dra. Maria del Carmen
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el tabaquismo es un factor
de riesgo para el desarrollo
de neumonia

N

noticias de interes

El tabaquismo activo y pasivo es un factor de riesgo
para desarrollar neumonia, sobre todo a partir de los
60 anos. El riesgo de neumonia se triplica o cuadripli-
ca a partir de los 65 anos. Fumar produce la disminu-
cién de defensas a nivel pulmonar y el aumento de
la susceptibilidad frente a gérmenes, como el Strep-
tfococcus pneumoniae, principal causante de esta
infeccidn. La prevenciéon se basa en el abandono
del consumo de tabaco, la vacunacién antineumo-
cécica a partir de los 60 anos si se es fumador activo
o pasivo, la vacunacion antigripal anual y en mante-
ner una buena higiene bucal. Este riesgo disminuye
espectacularmente con el abandono del consumo
de tabaco vy, a los diez anos, se sitia a niveles de
no fumadores. Por ello, evitar el tabaquismo y la va-
cunacion antineumocécica, a partir de los 60 anos,
son dos medidas preventivas cruciales para evitar la
neumonia.

los trastornos respiratorios
del sueno en los ninos

Los trastornos respiratorios del sueno son frecuentes
en los nifos y sus caracteristicas son distintas en
la infancia frente a la edad adulta, por lo que es
necesario descartarlos en las visitas rutinarias del
pediatra. El 7,4% de los ninos presenta ronquido
primario durante el sueno y entre el 2 y el 4%,
sindrome de apneas/hipoapneas obstructivas del
sueno (SAHS). La causa mds frecuente de este
Ultimo en la infancia es el excesivo tamano de las
amigdalas (hipertrofia amigdalar) que se asocia a
frastornos del comportamiento y del aprendizaje
asi como con enfermedades cardiovasculares,
arritmias, hipertension arterial, hipertensién pulmonar
y corpulmonale, hipersudoracion, enuresis y retraso
ponderoestatural.
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hipertension arterial
y apnea del sueno

El sindrome de apnea obstructiva del suefio (SAOS)
es una causa independiente de hipertensidn arterial
resistente, en la que las cifras tensionales persisten
descontroladas a pesar de tratarse con al menos tres
farmacos. En los Ultimos anos, ademds, se ha descrito
una forma aln mds grave de hipertensién arterial que
se denomina hipertension refractaria al tratamiento,
que es aquella que no se consigue confrolar a
pesar de la toma de, al menos, cinco fdrmacos
antihipertensivos (lo que supone prdcticamente todo
el arsenal terapéutico antihipertensivo disponible).
Por otra parte, el sindrome de apneas obstructivas
del sueno (SAOS) es la alteracion respiratoria del
suefio mds comun. Afecta al 6-20% de los hombres y
el 6-9% de las mujeres de mediana edad asi como a
mds del 20% de mayores de 65 anos de la poblacion
general. Es un factor de riesgo para el desarrollo de
hipertensién arterial asi como para un dificil control
de la presién arterial. La prevalencia de SAOS se
dispara al 71% o 90% en pacientes con hipertension
arterial resistente, y mds ain en la hipertensiéon
refractaria. La CPAP, tratamiento que se utiliza en el
SAQS, podria ayudar a controlar las cifras de presion
arterial en estos casos.

los peques van al
quiréfano en coche

La nueva iniciativa 'Los peques van al quiréfano en
coche', pone un coche eléctrico controlado en re-
moto a disposicion de los ninos que necesitan trata-
miento quirdrgico. El proyecto pretende disminuir el
estrés que suponen las intervenciones quirdrgicas y
ayudar a los ninos y padres a afrontar una situacién
de salud compleja. Ademds, reduce la ansiedad
que provocan las intervenciones pedidtricas para los
ninos y sus padres y facilita los procedimientos pre-
quirdrgicos. Hospitales de Madrid, Almeria, Sevilla y
Mdlaga ya cuentan con este proyecto.

epoc, bronquitis y enfisema...
grandes desconocidos
para la poblaciéon

A pesar de su alta prevalencia en nuestro pais,
los términos EPOC, bronquitis y enfisema son
desconocidos y confusos para la mayoria de la
poblacién. El 66,9% de los encuestados no estdn
familiarizados con la EPOC, a la bronquitis cronica
la reconocieron un 40,2% mientras que el enfisema
pulmonar fue reconocido por solo un 20%. La EPOC,
Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica, a pesar
de ser la enfermedad respiratoria créonica mds
frecuente en adultos y, segun los Ultimos estudios
publicados la cuarta causa de muerte en Espana,
solo un 3,1 % de la poblacién reconoce de forma
espontdnea esta enfermedad segun los datos del
estudio que ha impulsado la Sociedad Espanola
de Neumologia y Cirugia Tordcica (SEPAR). La
Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica, por sus
siglas EPOC, es una enfermedad grave, compleja y
multicomponente. Dentro de lo que hoy se denomina
como EPOC se incluyen la bronquitis créonica y el
enfisema pulmonar. La bronquitis créonica es una
irritacion e inflamacién alargo plazo de los conductos
bronquiales, las vias respiratorias que llevan oxigeno
alos pulmones, que producen una secrecién mucosa
abundante y, en consecuencia, tos y dificultad para
respirar. Por su parte, el enfisema pulmonar es un tipo
de enfermedad pulmonar obstructiva crénica en la
que los alveolos, las bolsitas de aire de los pulmones,
se inlaman y danan provocando la destruccion del
tejido pulmonar.

dormir bien aumenta
la salud cardiovascular

Dormir bien es cardiosaludable y ahora, un nuevo
frabajo descubre el mecanismo fisioldgico que sus-
tenta esta relacion. En modelo animal se ha descu-
bierto una conexion entfre cerebro, médula dsea y
vasos sanguineos que parece proteger frente al
desarrollo de la ateroesclerosis, cuando el sueno es
saludable. La hormona hipocretina parece la base
a nivel molecular, de la relacién entre el sueno sufi-
ciente y de calidad con la salud cardiovascular. Con
los resultados obtenidos, los investigadores conside-
ran que la pérdida de hipocretina durante el sueio
interrumpido contribuye a la inlamaciéon y la ateros-
clerosis, si bien, advierten de que se necesitan mds
estudios, parficularmente en humanos, para validar
los hallazgos, sobre todo antes de experimentar tera-
péuticamente con la hipocretina.

Hermano Jesus Etayo,

elegido Superior General

El 26 de enero 2019, el Capitulo General rea-
lizé6 el acto mas importante en absoluto: la
eleccioén del nuevo Superior General. Fue ele-
gido el Hermano JesUs Etayo.

Los Capitulares se habian preparado para las
elecciones con la oracion, tanto a nivel co-
munitario como personal. Antes de la elec-
cién canédnica, tuvieron lugar las votaciones
orientativas y la celebracién de la Eucaristia,
presidida por el Padre Juan Carlos Martos.

Comienza asi un nuevo capitulo de la histo-
ria mds reciente de la Orden Hospitalaria,
que escribiran durante los préximos seis anos
Hermanos y Colaboradores, con su vida y su
misién. Felicitamos al nuevo Superior General
y le deseamos todo lo mejor para el futuro.
Podrd contar con nuestro respeto fraterno y
le recordaremos constantemente en nuestras
oraciones.




las 10 prioridades
de la oms en 2019

ses vecinos que, fradicionalmente, no estaban ape-
nas afectados. La OMS estima que el 40% de la po-
blacion mundial estd en riesgo de contraer dengue
y cifra la incidencia en 390 millones de infecciones.

noticias de interes

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) comien-
za este ano su nuevo plan estratégico hasta 2022 vy,
como primer paso, ha definido diez retos a los que
dedicard especial atencion este afo: contamina-
cion y cambio climdtico, gripe, resistencias antimi-
crobianas, atencion primaria, dengue, patologias no
transmisibles, entornos frégiles, Ebola, vacunas y VIH.

Contaminacién y cambio climdtico: La OMS estima
que enfre 2030 y 2050 el cambio climdatico serd res-
ponsable de 250.000 muertes adicionales cada ano,
por patologias y procesos como la desnutricion, la
malaria, la diarrea y el estrés por calor. La contami-
nacién atmosférica se relaciona con danos pulmo-
nares, cardiacos y neurolégicos, y se estima que
mata de forma prematura a 7 millones de personas.

Gripe: Cada afno, la OMS recomienda qué cepas
deben incluirse en la vacuna para proteger contra
la gripe estacional y, de fondo, siempre existe la pre-
ocupacién por una nueva pandemia. Si ésta llegara,
cosa que se da por segura aungque no se sepa cudn-
do, hay preparado un plan de accién con todos los
agentes sanitarios, sociales y politicos.

Resistencias antibidticas: Las crecientes resistencias
antimicrobianas auguran mds dificultades para tra-
tar enfermedades como la neumonia, la tubercu-
losis, la gonorrea y la salmonelosis, advierte la OMS.
La OMS trabaja en un plan global de acciéon en el
que se integren la salud humana y la animal para
combatir un problema que ya deja 1,6 millones de
fallecimientos cada ano.

Atencion primaria: Como casi siempre, el principal
problema de su debilidad lo sufren especialmente
los paises poco desarrollados, aungue otros desa-
rrollados, como Espana, consideran que la primaria
estd infravalorada.

Dengue: Esta enfermedad, que puede ser mortal
en el 20% de casos graves, lleva décadas suponien-
do una creciente amenaza. Su influencia en paises
afectados por estaciones especialmente lluviosas
(India, Bangladesh...) estd aumentando, debido a
gue estos ciclos meteorolégicos se estdn alargando
y provocando la extension de la enfermedad a pai-

Enfermedades no transmisibles: Las enfermedades
no transmisibles -diabetes, cdncer y patologia car-
diaca- son responsables de mds del 70% de las muer-
tes en el mundo. Esto se tfraduce en el fallecimiento
prematuro de 15 millones de personas entre los 30
y los 69 anos, de las que mds del 85% se producen
en paises de ingresos medios o bajos. El aumento de
las patologias no transmisibles se debe a cinco fac-
tores de riesgo: el consumo de tabaco y alcohol, el
sedentarismo, una dieta poco saludable y la conta-
minacion.

Entornos fragiles: El 22% de la poblacion mundial
habita en lugares donde las crisis prolongadas -que
combinan sequias, hambrunas, conflictos y despla-
zamientos de poblacién- y la debilidad de los sis-
temas de salud les dejan sin acceso a los cuidados
bdsicos. La OMS quiere seguir trabajando para for-
talecer esos sistemas de salud, para que estén mejor
preparados para detectar y tratar brotes, asi como
proveer servicios sanitarios de calidad.

Ebola y ofros patégenos: La RepUblica Democrdtica
del Congo ha sufrido en 2018 dos brotes de Ebola,
uno aun activo, que se ha producido en zonas con
gran densidad de poblacién. Durante la conferen-
cia de Prevencién de Emergencias de Salud PUblica
se pidid a la OMS que designe a 2019 como el ano
de accién para la prevencion de las emergencias
de salud, especialmente en zonas muy pobladas.

Movimientos antivacunas: Los movimientos antiva-
cunas amenazan los progresos conseguidos en salud
publica. La vacunacién previene entre 2 y 3 millo-
nes de muertes al ano y se podrian evitar 1,5 millones
mds si la cobertura global mejorara.

Auto-test VIH: 22 millones de personas estdn en tra-
tamiento con antirrefrovirales. Pese a los grandes
avances en el abordaje del VIH, la epidemia no se
ha detenido y, cada ano, casi un milldén de personas
mueren a causa del VIH o sida. Desde el comienzo
de la epidemia, 70 millones de personas se han in-
fectado, 35 millones han fallecido y actualmente 37
millones viven con el virus. La OMS se centrard en
2019 en apoyar la infroduccién del auto-test de VIH
o medidas preventivas si el resultado es negativo.

consumo de cannabis y
depresidon en adolescentes

El consumo de cannabis y su relacién con la psicosis
es un tema profundamente estudiado mientras que
se ha prestado menos atencidn a su asociacién con
un riesgo aumentado de desarrollar otros trastornos
de salud mental, como la ansiedad o la depresién.
Investigadores de la Universidad McGill, en Montreal,
Canadd, y la Universidad de Oxford, en el Reino Uni-
do, han realizado un estudio para analizar si el con-
sumo de cannabis en jbvenes se asocia con depre-
sion, ansiedad vy suicidio en los primeros anos de la
edad adulta. Segun los investigadores, el consumo
de cannabis enfre los adolescentes se asocia con
un significativo aumento del riesgo de depresiéon y
tendencias suicidas en la vida adulta. Mientras que
el nivel individual de riesgo se establece como mo-
desto, el uso extendido de esta droga en poblacién
joven eleva la escala de riesgo.

Segun la investigacién existen mds de 400.000 casos
de depresidn en adolescentes potencialmente aso-
ciados a la exposicidén al cannabis en Estados Uni-
dos, 25.000 en Canadd y unos 60.000 en el Reino Uni-
do. La investigacion también resalta que el consumo
regular en la adolescencia se asocia con un peor
rendimiento académico, adicciones, un déficit neu-
ropsicolégico y psicosis, asicomo mds accidentes de
tréfico y problemas respiratorios.

tabacoy
contaminacion ambiental

El tabaco causa un dano importante al medio
ambiente, aunque, ni fumadores ni responsables
politicos conocen su impacto. Dentro del impacto
producido se encuentra la deforestacion, ya que se
necesitan once toneladas métricas al ano de bosque
para el tabaco y el curado de sus hojas, y aun mds
para empaquetarlo y el papel de los cigarrillos. La
manufactura consume grandes canfidades de
recursos naturales, emplea pesticidas y productos
quimicos, y es el paso mds contaminante en la
produccidon del tabaco. La exposicion continua
a la planta del tabaco y su nicotina, a través de
la piel, provoca la enfermedad del tabaco verde,
con nduseas, vomitos, cefalea, debilidad muscular
y vértigo. Hasta dos de cada tres colillas del tabaco
de cuarta mano se lanza al medio ambiente y son
basura tdéxica que va a parar a las calles, desaguUes,
el aire y el mar.

Para combatir este efecto medioambiental, se
requieren estrategias definitivas y mantenidas vy
“la toma de conciencia es quizds la accién mds
importante que se debe emprender”, segin un
editorial de la Sociedad Espaiola de Neumologia y
Cirugia Tordcica (SEPAR) sobre el posicionamiento de
la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) respecto
al tfabaco y el medio ambiente.

enfermedades raras y
ensayos clinicos en espaina

Los medicamentos huérfanos son aquellos no de-
sarrollados ampliamente por la industria farmacéu-
fica por razones financieras, ya que se destinan a
un grupo reducido de pacientes. Uno de cada seis
ensayos clinicos que se realiza en Espaia ya es para
investigar estos medicamentos huérfanos, segun se
ha senalado desde la Plataforma de Medicamentos
Innovadores de Farmaindustria, en el Congreso Inter-
nacional de Medicamentos Huérfanos y Enfermeda-
des Raras, celebrado recientemente en Sevilla.

En el mismo, también se ha sefalado que la mitad
de los fdrmacos aprobados en 2018 en Europa es-
taban dirigidos al tratamiento de alguna enferme-
dad rara. En concreto, cerca del 16% de los ensayos
clinicos que promovieron en Espaia las companias
farmacéuticas entre 2015 y el primer semestre de
2018, corresponden ya a medicamentos designados
como huérfanos. De los 761 estudios que contiene la
muestra, 121 corresponden a este tipo de fdrmacos,
y en ellos estd prevista la participacion de 2.356 pa-
cientes.



dvd/blu-ray

bjorn runge

Joan Castleman es una buena esposa, de belleza
madura y natural, la mujer perfecta. Pero lo cierto
es que lleva cuarenta anos sacrificando sus suenos y
ambiciones para mantener viva la llama de su ma-
frimonio con su marido, Joe Castleman (Jonathan
Pryce). Pero Joan ha llegado a su limite. En visperas
de la enfrega del Premio Nobel de Literatura a Joe,
Joan decide desvelar su secreto mejor guardado.

Lanzamiento: 12 de marzo.

dvd/blu-ray

iciar bollain

Yuli es el apodo de Carlos Acosta. Su padre Pedro
le llama asi porque le considera el hijo de Ogun,
un dios africano, un luchador. Desde pequeno, Yuli
siempre ha huido de cualquier tipo de disciplina y
educacién. Las calles de una Habana empobrecida
y abandonada son su aula particular. Su padre sabe
gue su hijo tiene un talento natural para la danza y
por eso le obliga a asistir a la Escuela Nacional de
Cuba. Pese a su indisciplina inicial, Yuli acaba sien-
do cautivado por el mundo del baile y, asi, desde
pequeno comenzard a forjar su leyenda, llegando
a ser el primer bailarin negro que logrard interpretar
algunos de los papeles mds famosos del ballet, ori-
ginariamente escritos para blancos, en companias
como el Houston Ballet o Royal Ballet de Londres.

Lanzamiento: 10 de abiril.

dvd/blu-ray

marc forster

Christopher Robin, el nino al que le encantaba em-
barcarse en aventuras en el Bosque de los Cien Acres
con su pandilla de vivaces y adorables animales de
peluche, ha crecido y ha perdido el rumbo. Ahora,
Christopher, el hijo del creador del famoso personaje
infantil Winnie The Pooh, se ha convertido en padre
de familia y en fodo un hombre de negocios con
grandes responsabilidades. Pero un dia recibe la in-
esperada visita de Pooh, el oso con quien compartia
juegos en su nifez. Asi, su vida volverd a recuperar
la felicidad perdida al recordar que una vez fue un
alegre y carinoso nino.

Lanzamiento: 31 de marzo.

cine

jon s. baird

Laurel y Hardy, el dUo de comedia mds famoso del
mundo, intentan reavivar sus carreras cinematogrdfi-
cas mientras se embarcan en una maraftoniana gira
teatral por la Gran Bretana de postguerra.

La conmovedora historia de la amistad entre dos
grandes de la comedia de todos los tiempos, Stan
Laurel y Oliver Hardy, estd cautivando los corazo-
nes de critica y publico. Steve Coogan, como Stan,
y John C. Reilly, como Oliver, volverdn a traer a las
pantallas el humor de esta pareja coémica.

Estreno: 15 de marzo.

cine

frevor nunny

Joan Stanley es una encantadora anciana que ja-
mds ha levantado ningun tipo de sospecha hasta
que una manana, agentes del MI5 llaman a su puer-
ta para llevdrsela detenida. Durante el interrogato-
rio vuelve a los anos 30, cuando estudiaba Fisica en
Cambridge y se enamord de un joven comunista,
el mismo que tiempo después, durante la Il Guerra
Mundial, le puso ante una dificil encrucijada: elegir
entre traicionar a su pais o salvar al mundo de una
catdstrofe nuclear..

Estreno: 17 de aboril.

cine

tim burton

Holt Farrier, con ayuda de sus hijos Milly y Joe, se
dedica a cuidar a un elefante recién nacido cuyas
orejas gigantes le hacen ser el hazmerreir en un cir-
CO que no pasa por su mejor momento. Max Medici,
dueno del circo, se decepciona al saber sobre las
enormes orejas del pequeno paquidermo hasta que
descubre que es capaz de volar, llevando al circo
de regreso a la prosperida.

Estreno: 29 de marzo.
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disco

bonnie tyler

‘Between the earth and the stars' es el decimosépti-
mo dlbum de estudio de Bonnie Tyler, el primero en 6
anos, una coleccion de 14 pistas con 'Hold on' como
pista de apertura y primer adelanto. Se incluyen co-
laboraciones en modo dueto de Rod Stewart, Fran-
cis Rossi, y Cliff Richard.

Barry Gibb parficipa como compositor de 'Seven
waves away'. Amy Wadge, quien escribid el 'Thinking
out loud' con Ed Sheeran, y que también ha frabaja-
do con Camila Cabello, estre otros, escribié de for-
ma especifica 3 temas para el disco: 'Older’, 'Bad for
loving you'y 'To the moon and back'.

disco

zenet

'La guaperia' es un dlbum de Zenet, versionando bo-
leros cubanos antiguos popularizados por Bola de
Nieve o Celeste Mendoza, Olga Guillot o Rolando
Laseire, Nelson Pinedo o Marta Valdés.

La guaperia con que Zenet aborda estas canciones
va mds allé del arrojo galante que describe la defini-
cién de esta palabra, que es como la entienden los
cubanos: es la actitud retadora, pero a la vez con-
vencida y convincente, es la estampa callejera de
lo superior y lo definitivo. Asi es como Zenet avanza
sobre textos rotundos, armonias complicadas, ritmos
contagiosos, sin obviar su esencia original, pero tra-
yéndolos a este momento, al ahora mismo.

BONNIE TYLER

* @ »
BETWEEN THE EARTH AND THE STARS

disco

the cranberries

'In the end' es el Ultimo dlbum de The Cranberries, en
el que estaban trabajando cuando llegé la trdgica
muerte de Dolores O'Riordan.

Las canciones de este dlbum fueron terminadas por
los fres companeros de Dolores: Noel Hogan, Mike
Hogan y Fergal Lawler. En redes sociales comenta-
ron: "En diciembre de 2017, Dolores habia comple-
tado y grabado la voz en la etapa final de la ma-
queta en las once canciones que aparecen en esta
grabacion, y habiamos planeado ir al estudio para
completar el dloum a principios de 2018".

ISMAEL
SERRANO

ELVIENTO ME LLEVA

libro

vanessa monftfort

Con una historia apasionante y esperanzadora que
combina emocién, intriga y actualidad, 'El suefo de
la crisdlida’ es la cronica de la mujer de hoy en dia,
de los retos a los que se enfrenta como profesional,
hija, madre, amante y amiga. Un retrato veraz y ne-
cesario sobre la sociedad del siglo XXI, que, debido
a la prisa, el consumismo, las adicciones digitales y la
autoexigencia, nos ha convertido en esclavos de lo
urgente para hacernos olvidar lo importante.

Juan José Millds

La vida a ratos

libro

ismael serrano

Este es un libro de viajes. Pero no de los que hice gui-
tarra al hombro, sino de los vidgjes que siempre que-
dan pendientes, de las huidas que suenan aquellos
a los que la vida golpea y, a pesar de todo, no se
rinden. Historias que salen unas de ofras, como ma-
frioshkas con la sonrisa congelada, a la espera de
que el hechizo de tu mirada les insufle vida. Aqui
van estos cuentos de gente pequena y de grandes
amores, de hombres y mujeres que encontré en mis
vigjes, seres luminosos y valientes que un dia decidie-
ron cumplir con la promesa que alguna vez hicieron
mirando el mar, o quizd un rostro dormido.

EL SUENO DE
LA CRISALIDA

libro

juan jose millas

En 'La vida a ratos' el lector es tan protagonista
como el narrador. Es el diario de mds de tres anos
de vida de un personagje, curiosamente también
llamado Juan José Millds, que se muestra tan libre,
tan neurdtico, y divertido, e irénico e hipocondriaco
como solo nos mostramos cuando nadie nos ve. Las
visitas a la psicoanalista, el taller de escritura, los pa-
seos por una ciudad que no deja de colocarle ante
situaciones sorpresivas, la familia, los amigos... Todo
es normal, fodo parece anodino hasta que, al volver
una esquina de la realidad, aparece lo extraordina-
rio, lo surrealista.
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el hospital san juan
de dios de ledn
busca sensibilizar a
la poblacion sobre la
exclusion social

El Hospital San Juan de Dios de Ledn ha contado du-
rante el primer trimestre del ano con la exposicidon
de la campana “La Vida Misma” que muestra la rea-
lidad de las personas en riesgo de exclusién social.
Ha tenido en sus instalaciones una casa de cartén
que invita a entrar para conocer la historia de cuatro
perfiles que muestran las cuatro caras de una misma
realidad sobre la exclusion social.

Esta exposicion es solamente uno de los soportes de
la campana de la Orden Hospitalaria de San Juan
de Dios, ademds cuenta con una pdagina web don-
de se concentran todos los materiales de la misma y
en la que se pueden encontrar videos testimoniales
sobre los diferentes dmbitos de frabajo de la institu-
cién. También hay un canal de YouTube fitulado “La
Vida Misma”, en el que se ilustran la situaciones de
estos cuatro perfiles en videos de animacién sencilla,
creados con la técnica de “ilustracion en proceso”.

La campana tiene como objetivos principales: re-
ducir la estigmatizacion que sufren las personas sin
hogar, identificar y conocer datos de la realidad,
desmontar mitos y demostrar que Ias situaciones de

vulnerabilidad son mds cotidianas y cercanas de lo
que creemos y, sobre todo, incitar a la accién a tra-
vés de pequenos gestos. Las historias que nos cuenta
la campaia son la de Maria y el carrito de la com-
pra, un ejemplo de la pobreza oculta, la historia de
Hamida y la cena especial, que intenta contar la
realidad de la pobreza laboral e infantil, también la
campana narra la historia de Paco, Teresa y el largo
invierno, un ejemplo de pobreza energéticay por Ul-
fimo habla de Manuel y la barra de pan, una historia
sobre el sinhogarismo.

Este proyecto de sensibilizacién y movilizacion social
se basa en que "“no todas las personas tenemos la
misma vida, pero todas somos parte de la vida mis-
ma”. Y nace gracias a una de las prioridades con
las que cuenta la Orden Hospitalaria de San Juan
de Dios, la sensibilizacion. Uno de los mayores obs-
tdculos que sufren las personas y los colectivos que
se encuenfran en situacién de vulnerabilidad tiene
relacion directa con los mitos y los estereotipos en
torno a su situacion. Los estigmas suponen un peso
anadido que los ata aun mds a la exclusion, pero so-
bre la que se puede y debe intervenir para transfor-
mar esa situacién y mejorar la vida de las personas.

Mdas alld de la asistencia que realiza la Orden Hospi-
talaria de San Juan de Dios a personas en situaciéon
de vulnerabilidad, la institucion tiene entre sus prio-
ridades, la sensibilizacién, entendida como proceso
activo que debe promover un cambio de actitudes
y comportamientos a favor de una sociedad mds
justa y solidaria.

Con este objetivo, realiza desde hace anos progra-
mas de sensibilizacién dirigidos principalmente a j6-
venes a fravés del contacto con escuelas e institutos.

Mas de cinco millones de perso-
nas son victimas de la pobreza
energética, muchas de las cua-
les sufren enfermedades cardio-
rrespiratorias o circulatorias por
no poder vivir en condiciones sa-
ludables.

Mds de 40.000 personas se en-
cuentran en Espaia en situacion
sin hogar. Son personas que en
muchos casos tienen estudios,
trabajo, familia... vidas parecidas
que, por distintas circunstancias,
se han visto truncadas.

Un 30% de las personas en situa-
cion de pobreza tiene trabajo y
un 15% posee estudios superiores.

El presupuesto necesario para
mantener una dieta saludable en
Espana, en ciuvdades como Ma-
drid o Barcelonaq, es de 174 euros
mensuales para una sola perso-
na; y de 647 euros mensuales for-
mada por dos adultos y dos ninos.

Aungue bien es cierto que “La Vida Misma" estd diri-
gida al publico en general.

La Orden Hospitalaria de San Juan de Dios es una
institucion sin dnimo de lucro cuyo origen se remonta
al siglo XVI. Presente en 55 paises de los cinco con-
finentes, estd formada por mds de 1.000 hermanos,
unos 45.000 profesionales, unos 8.000 voluntarios y
300.000 donantes.

en espana
La orden cuenta con 75 centros sanitarios y sociales

distribuidos por todo el ferritorio nacional, y en ellos
se atiende a personas sin hogar o en situacién de

el hospital

por deniro

exclusion social, personas con problemas de salud
mental, infancia vulnerable, personas con discapa-
cidad intelectual, personas con dependencia y mi-
grantes, lo que confiere a la orden una dilatada ex-
periencia en todos estos dmbitos de actuacion.

En el dmbito concreto de las personas sin hogar, la
orden se ha convertido en referente a nivel nacio-
nal; mds de 4.600 personas pernoctan en sus pisos o
albergues. Esta cifra representa un 22% del total de
personas sin hogar a nivel nacional, segun el dato
ofrecido por el Instituto Nacional de Estadistica. La
orden también dispone de servicios de atencidon psi-
cosocial y laboral, estancias hospitalarias para per-
sonas sin hogar, comedores sociales, economatos
y cobertura de necesidades bdsicas. Solo hace un
par de anos, durante el ano 2017, 43.580 personas se
han beneficiado de estos servicios. Por estas y otras
muchas razones, la Orden Hospitalaria de Hermanos
de San Juan de Dios fue galardonada con el Pre-
mio Princesa de Asturias a la Concordia, en recono-
cimiento al trabajo que la orden realiza por todo el
mundo.

Mas informacion:
www.lavidamisma-sjd.org

Obra Social San Juan de Dios
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Sentirse como se dice comUnmente “realizado en
el tfrabajo” es fantdstico, aunque en la sociedad en
la que vivimos actualmente, esta sensacién es des-
graciadamente menos comun de lo que seria de-
seable. A mi juicio, uno de los principales errores es
vincular exclusivamente los logros profesionales al
salario, dejando a un lado el resto de componentes.
Si lo piensas bien, seguro que has oido decir en re-
petidas ocasiones... "yo no frabajaria en eso ni por
todo el oro del mundo” o “ese trabajo no hay sueldo
que lo pague”, con lo cual creo que queda claro
que no fodo gira en torno al euro.

Maslow en su "Teoria sobre la motivacién humana”
explica cémo los seres humanos una vez cubiertas

plo, tener salud, ingresos o una vivienda digna. En
tercera posicién entrarian en juego las necesidades
sociales, que implican el sentimiento de pertenencia
a un grupo social como la familia, los amigos, la pa-
reja o companeros de trabajo. En el cuarto, apare-
cen las necesidades de esfima, de reconocimiento
personal, de reputaciéon. Y por Ultimo para llegar al
culmen del ciclo se encuentran las necesidades de
autorrealizacién. Este quinto y ansiado nivel es el mds
alto, con él llega la autorrealizacién personal, pero
este nivel solo puede ser safisfecho una vez que fo-
das las demds necesidades de los bloques anteriores
han sido suficienfemente alcanzadas. Es la sensa-
cion de haber llegado al éxito personal o sentir, al
menos, que lo hemos conseguido hasta cierto punto.

empleando a menudo como “en mi empresa yo no
soy nadie” o "nadie cuenta conmigo/nosotros”. Sin
duda, expresiones asi de despectivas hacia uno mis-
mo o hacia el grupo de trabajo del que formamos
parte no favorece para nada la sensacién de per-
tenencia a nuestra organizacién y mucho menos la
satisfacciéon personal con el frabajo desempenado.

Creo que al verbalizar frases como estas no somos
conscientes de la tension que se transmite a la psi-
que, provocando un auto-linchamiento extremo
gue disminuye enormemente la autoestima de quien
manifiesta este tipo de pensamientos. Aunque sea
inconscientemente, es un bombardeo fotal a nues-
fra dignidad y estado de dnimo.

Seguramente habréis oido en alguna ocasidon decir
que si U no te valoras, dificiimente lo hardn los de-
mds. Parece la tipica frase hecha para soltarla en
cualquier momento o situacién, pero realmente es
cierta al 100%. Si la carta de presentacién de un tra-
bajador sobre si mismo a terceros, haciendo referen-
cia al lugar que ocupa en su empresa, es asi de cri-
tica, el oyente de esa narracién recibird el mensaje
de que efectivamente ese individuo es un cero a la
izquierda en su trabajo.

Personalmente, considero que sen-

tirse necesario en el lugar donde se
trabaja aporta una satisfaccion.

Personalmente, considero que sentirse necesario en
el lugar donde se trabaja aporta una satisfaccion tal
que es la que hace que cada dia se vaya al trabajo
con ganas de llevar a cabo unas funciones bien he-

recursos

humanos

chas. Independientemente del grado de responsa-
bilidad de nuestro puesto, todos somos necesarios,
y por ello formamos parte de una estructura que ne-
cesita que cada profesional desempenemos de for-
ma optima el frabajo para el que hemos sido selec-
cionados, ya que, si no fuese asi, habria otros que no
podrian realizar el suyo. Intfentemos imaginar nuestra
empresa como una espiral, en ella no se percibe la
unién de cada punto que la compone, es decir, no
se sabe exactamente dénde empieza y termina tu
frabajo y dénde comienza el de ofro compafero y
asi de forma infinita. 3Cudl es la conclusién? En di-
cha espiral, claramente eres necesario para que
ésta funcione.

Desde el Hospital San Juan de Dios de Ledn quere-
mos que los trabajadores se sientan lo mds realizados
posibles en el desempeno diario de sus funciones y
que tengan un sentimiento de pertenencia ala gran
familia que somos y que les permita saber que todos
y cada uno somos parte imprescindible de nuestra
gran espiral. Por ello, entre otras muchas acciones,
estamos en constante aprendizaje que nos ayuda a
manejar aquellas situaciones especiales o momen-
tos mds criticos que se pueden generar en el dia a
dia, impartiendo formaciones como ‘‘claves de co-
municacién entre pacientes y familiares” o “gestién

del estrés”. zQuieres sentirte realizado en tu trabao-
jo2 De ti depende...

Leticia Alvarez Garcia

Hospital San Juan de Dios de Leén

Es la sensacion de haber llegado al
éxito personal o sentir, al menos, que

las necesidades relacionadas con la supervivencia,
desarrollamos otfro tipo de necesidades y deseos
mds elevados y complejos de conseguir que tienen
que ver con la autorrealizacion, el crecimiento, las

Foto Cuadro

Personalizado
DESCUENTO

lo hemos conseguido hasta cierto
expectativas y aspiraciones. Todas ellas estdn rela- punio.

cionadas con la vida personal, pero estrechamente
ligadas a la vertiente laboral.

En primer lugar, tendriamos las necesidades bdsicas Evidentemente, siempre se puede mejorar... Como

o fisioldgicas, que son las Unicas inherentes a todos, podemos observar, desde el tercer escaldon de la o Usando este codigo la finalizar la compra
ya que de ellas depende nuestra supervivencia, teoria de Maslow, entra a participar en el grado de HSJ D1 5

como pueden ser respirar, alimentarnos, hidratarnos, satisfaccion personal, el entorno laboral, donde hay

vestimos. Posteriormente, en segundo puesto se en- muchos factores que, unidos, pueden conseguirla o Cira. Madrid, km. 320,5

cuentran las necesidades de seguridad, donde las
personas buscamos crear y mantener una situacion
de orden y estabilidad en la vida, como por ejem- Hay frases lapidarias que por desgracia se siguen

CISORLES

= _J servicios graficos

n Siguenos

no. No depende solamente de uno.

24227 VALDELAFUENTE (Ledn)
TIf. 987 201 205 - Fax 987 210 402
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voluntariado

H sociales y el compromiso de las personas es muchisi-
el pq pel del VO|Un1'CII'IO mo mas femporal que antes.
i i i Cabe destacar que el voluntariado beneficia a la so-
enuns
e ciedad, y formar parte del mismo, beneficia a quien
por el frenesi

lo practica. Ser voluntario constituye, por tanto, una
oportunidad Unica e irrepetible para descubrirnos a
nosotros mismos, nuestras capacidades y nuestros limi-
tes, y para vivir el amor en el encuentro con el préjimo
que sufre. Como decia Ben Carson: “La verdadera fe-
licidad no se deriva de lo que obtenemos sino de lo
que damos”.

El voluntario del siglo actual es un mediador en una
época dominada por la urgencia, la prisa y el activis-
mo. La serenidad y la calma del voluntario es signo de

Sonia tiene que pasar la ITV, ofro modo de entender el tiempo.

Pero no solo nos vamos a quedar con esto. A todos los

z La funcién del voluntariado no es resolver los proble- ; S
pero esta muy mas de la persona que afiende. sino hacerse com- voluntarios les aporta beneficios incluso para la salud y
€ = P 4 - . . sobre todo una enorme satisfaccién personal.
panero, acoger el llanto de quien estd desanimado
y participar en la alegria del que se siente bien por No solo la presencia humaniza la cultura y la socie-
cualquier aspecto favorable que le ofrezca la vida. dad, sino que los voluntarios representan un enorme

depdsito de humanidad y esperanza que da sonrisas,
enjuga lagrimas, ofrece solidaridad, alivia la soledad
y acompana los diversos viacrucis de quienes sufren.

Las personas enfermas o en situacion de vulnerabili-
dad tienen heridas abiertas o cicatrizadas. El sufrimien-
to es parte esencial del ser humano. La relacién de

Porgue con su Seguro de Automavil, en A.M.A. pasamos la ITV de su coche por ella. ayuda se basa fundamentalmente en el contenido Los hospitales se miden por criterios de eficienciay de
’ de tres verbos: saber observar, saber escuchar y saber factores econdmicos donde estas cuestiones dejan a
responder. la cola el factor humano. Por eso es necesario poner all
- " . . . . hospital como el espejo de la humanidad. Tendemos
& W Spn dlferenfe’s las motivaciones que fiene QI volunto- y tenemos que ser fundamentalmente hospitalarios,
rio, pero defras de cada una esta la humanidad. Inde- siendo la acogida y el primer resorte que un paciente
pendienfemente de esta, cuando el volunfario enfra encuentre y que los que vienen a curarse lo perciban
ficando. Podemos entrar por un determinado motivo
y observar durante la experiencia que es otro el que La acogida se transmite a fravés del personal de ad-
T nos sigue empujando a realizarlo, aun asf siempre estd misién, de los que atienden el teléfono, de la atencion
AM.A.LEON Fuero, 9; bajo Tel. 987 26 19 23 leon@amaseguros.com A M A detrds de todo esto la persona. prestada en general en las plantas. Por lo que todos
y cada uno de los que trabajamos en los hospitales,
LAMDTUADE LOS PROFESIONALES: SANITAROS * agru[;acién mutual No Te?err)os que pergjeTr de ViST? gue Iel VO|;I’1TCI.I’iO.dO dondfre el débil estd prehsen’r? (lj través dfre la enfernr;e—
es un fendmeno que interesa a fodo el mundo, sin im- , tenem r italari rdi
www.amaseguros.com 987 26 1923/902303010 =« (PO D O S L, en nuestra P (] aseguradora oortar su rol SOCiOC?y personal, edad, profesion, cultura S%dcogere 0s que ser hospitalarios y estar dispuestos
e ideologia.
. . -~ o . . % Hace unos anos, los voluntarios eran grupos reducidos A
i‘}-'-' Ama Vida by AMA ey AMA o AMA .:}' AmaVida - g y con frecuencia procedentes de parroquias. Todo Rosa M. Quintano
G i este paisaje del mundo del voluntariado ha ido cam- . . >
biando muy rdpido y de forma notoria en los Ultimos HOSpIi‘G| San Juan de Dios de Leon

anos. El cambio ha sido fuerte ya que las necesidades




fichas técnicas

Nombre
Centro Santa Maria de la Paz

Direccioén:
Calle Vicente Blasco Ibdihez, 81
28050 Madrid

Teléfono:
91766 20 87

Sitio Web:
www.centrosantamariapaz.org

Correo electronico:
smpaz.obrasocial@hsjd.es

NUmero de empleados:
27

NUmero de habitaciones:
55

ceniro de acogida
santa maria de la paz

historia

El 15 de diciembre de 1981 abrié sus puertas el Cen-
fro de Acogida Santa Maria de la Paz en un edificio
vacio cedido por las Religiosas del Sagrado Corazdn
en la Avda. Pio XIl de Madrid, con doce residentes.

En pocos meses, el nUmero de personas acogidas
ascendié a sesenta.

En el ano 1986 se produce el traslado al actual barrio
de Sanchinarro, perteneciente al distrito de Hortaleza.

El perfil de los residentes de este albergue presenta
una situacion de desarraigo social muy marcada,
con motivo de la grave problemdtica personal que
arrastran desde hace anos (pérdida de empleo, fa-
milia, hogar, situacién de calle prolongada...). Son
personas prematuramente envejecidas, enfermas,
solitarias y que carecen de forma, casi absoluta, de
recursos.

Casi 40 anos después, o que mds nos invita y anima
a seguir frabajando junto a la persona sin hogar es

huesiro grupo

en espana

Apertura del centro en
la Avenida Pio XII

Declaracion de Utilidad
Publica

Traslado al barrio de
Sanchinarro

Celebracion del 30°
aniversario del Albergue

Inauguracién de las nuevas
instalaciones por parte del
Superior General Hermano
JesUs Etayo

nuestra apuesta por la defensa absoluta de su digni-
dad y por ello hemos terminado las obras de un cen-
fro nuevo de lo que quiere seguir siendo mucho mds
que un mero edificio o un local de acogida, sino un
HOGAR en el que desde la profesionalidad, la hos-
pitalidad y la solidaridad, consigamos ser estimulo y
respiro, para que la persona caida, rota y sin rumbo,
pueda intentar de nuevo retomar su vida.




tipo de centro

Santa Maria de la Paz es un centro de acogida para
personas sin hogar.

Dispone de una capacidad de 110 plazas, todas
ellas alojadas en habitaciones dobles con bano
completo. Ofrece una acogida integral con alo-
jamiento y manutencion completa, servicio de ro-
peria/lavanderia y con servicios especializados de
atencién social y psicolégica, enfermeria, apoyo
juridico y acompanamiento espiritual, entre otros; y
la posibilidad de desarrollar talleres ocupacionales
diversos y actividades de ocio y tiempo libre para su
recuperacion y reincorporacion social.

Atiende especialmente a personas de edad avan-
zada y con larga trayectoria de calle, que presen-
tando un perfil con un alto grado de deterioro y cier-
ta cronicidad en su situacién, necesitan un recurso
que les brinde una acogida intfegral de media/larga
estancia.

especialidades / servicios / dreas

Area de atencién bdsica

Tiene como objetivos cubrir las necesidades bdsicas
de los residentes: alojamiento, manutencién com-
pleta, higiene y salud, asi como frenar el deterioro
de los residentes, recuperacion de su autoestima y
acompanamiento en el camino hacia la normaliza-
cién de la persona.

Area de intervencién psico-social

Entre sus objetivos estdn la socializacion, la regula-
cion de su situacion administrativa, ayudar al indivi-
duo a la mejora de la autoestima y el autoconftrol,
mejora de la percepcion del entorno, su motivaciéon
y competencia para mejorar su calidad de vida.

Se desarrolla a través de un plan Individualizado
para personalizar y adaptar los talleres y actividades
a las necesidades propias y directas de cada resi-
dente y a la recuperacion de habilidades.

Pensamos en el
futuro para
alcanzar el presente

;donde
estamos?

Sta Cruz
® de Tenerife

@® Las Palmas de
Gran Canaria

Otros

Programas de salidas culturales, de ocio y tiempo li-
bre. Sala de rehabilitacion fisica y parque de apara-
tos biosaludables de aire libre, taller de teatro, biblio-
teca, sala de informdtica y audiovisuales, etc.

proyectos sociales

Proyecto CREO

(Creando Rutas de Esperanza y Oportunidades)

Este proyecto surge como idea de compartir dias,
ratos, momentos fuera del entorno diario.

El proyecto cuenta con una serie de objetfivos mar-

@ Vigo

huesiro grupo

en espana
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Obijetivos especificos:

* Fomentar la mejora en las relaciones entre residen-
fes (se crean nuevas relaciones y se refuerzan las
existentes, una vez se sale del contexto habitual).

e Crear motivaciones e ilusiones a nivel individual por
conocer nuevos sitios, experiencias, emociones.

* Establecer algo de “normalidad” en las vidas de los
residentes, pasando un dia (o varios) fuera del centro.
Conviviendo o compartiendo momentos entre volun-
tarios, personal del centro y los propios residentes.

e Romper barreras y establecer vinculos de comu-
nicacion fomentando las relaciones interpersonales
(no sdlo relaciones entre residentes sino con volunta-
rios y personal del centro).

cados a nivel general o especificos.

Instalaciones Schindler en el Hospital San Juan de Dios de Leén.

Una sociedad que guiere evolucionar ha de permanecer en constante movimiento. En Schindler elevamos el
concepto del transporte vertical. Estamos siempre a la vanguardia en tecnologia y disefio con soluciones
innovadoras de movilidad para satisfacer las necesidades de nuestros clientes de manera fiable,impulsora y pionera.

Surcusal Leén Q

Objetivos generales:

Julian Besteiro Reques

e Convivir compartiendo iniciativas culturales del en-
torno.

« Disfrutar de actividades externas del centro, tanto Centro Santa Maria de la Paz

rurales como urbanas en grupo.

Tejo, 124007 Ledn
Tel. 987 246 466

Seguridad y Servicio, con S de Schindler
www.schindler.es

Schindler



Unidad de

Accidentes
de Trafico

Si tienes un
accidente de
trafico, en el
Hospital San Juan
de Dios de Ledn
nos ocupamos de
todo de manera i
completamente s/
gratuita. i

HOSPITAL
SAN JUAN DE DIOS
DE LEON

HERMANOS DE SAN JUAN DE DIOS

Nuestro compromiso,
tu salud.

Avenida San Ignacio de Loyola, 73 You :
www.hospitalsanjuandedios.es
24010 San Andrés del Rabanedo, Leén n u P i



