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[editorial]

Helena Ris
Directora General

El recent relleu a la presidència del Parc Taulí ha estat, sens dubte,
l'esdeveniment més destacat d'aquesta temporada a la nostra
institució. Després d'onze anys al front de la Corporació,  Lluís
Brunet ha emprès un nou camí a la Caixa d'Estalvis de Sabadell i ha
passat el testimoni a Pere Fonolleda. Aquesta és una ocasió per
desitjar, al  primer, un futur ple d'èxits, i al segon, una etapa estimulant
i productiva entre nosaltres.

El mateix dia que el nou president prenia possessió del seu nou
càrrec, la Corporació, la Fundació Parc Taulí i l'Ajuntament de
Sabadell presentàvem a la ciutat, conjuntament, el projecte Parc de
Salut, que ja s'ha definit com un projecte ubicat a Sabadell i amb
Europa com a àmbit de referència. Aquest fet , ens encoratja a
continuar endavant en la línia de conjugar la tecnologia i el
coneixement amb l'objectiu de millorar la salut i el benestar de les
persones, és a dir, de potenciar la nostra funció.

De manera més propera en el temps, aquest estiu viurem les obres i
els trasllats necessaris per unificar els dispositius d'Urgències i
Emergències. Uns canvis que  fan palpable la realitat de la segona
fase del  Projecte d'Ordenació Parc Taulí, que ja té adjudicada la
realització del projecte arquitectònic i la direcció d'obra. I és que, a
banda de tot l'esforç i il·lusió que s'hi està abocant en la seva
realització, els projectes de gran envergadura com aquest també
requereixen les seves dosis de paciència.
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Pere Fonolleda,
un home arrelat a Sabadell

Pere Fonolleda, nascut a Sabadell fa 62 anys, és una persona

estretament lligada a la ciutat i a les seves entitats i institucions

més rellevants. Des del 1978 va ocupar diferents càrrecs en el

consell d’administració de la Caixa de Sabadell i entre els anys

1988 i 1996 va ser president d’aquesta entitat. Va ser funda-

dor i primer president de la Fundació Caixa de Sabadell i

president del consell Asociación Tecnológica Cajas de Ahorro,

que aplegava la Caja Immaculada de Zaragoza, Caja La Rioja i

Caixa de Sabadell.  Fonolleda també va ser president i membre

del consell de Ràdio Sabadell, en la seva etapa anterior. Fins el

1998 va ser el gerent de la seva pròpia empresa tèxtil Fonolleda

SA, que es dedicava a la fabricació d’abrics i a la filatura de carda.

Actualment, Pere Fonolleda és president de l’Oficina de

Dinamització del Centre de Sabadell, del Patronat de la Fundació

Gresol i del consell del Centre d’estudis Gresol. Fins fa pocs

dies també era vicepresident del Patronat de la Fundació Parc

Taulí, en representació de la Caixa de Sabadell, tot i que amb

motiu del seu nou nomenament en la nostra institució va pre-

sentar-ne la seva renúncia. Com a president del la Corporació

passa automàticament a ser membre del Patronat de l’FPT.  En

la darrera sessió de Consell de Govern també va ser nomenat

president de les dues societats anònimes de la CSPT: UDIAT

Centre Diagnòstic i Sabadell Gent Gran Centre de Serveis.

Fora del Parc Taulí, Fonolleda també és vicepresident de

l’Associació Pere Oliver, membre del consell i de la comissió

executiva de la Companyia d’Aigües de Sabadell i del consell

d’administració de Ribatallada.  En una vessant més externa,

també és membre del consell de l’Empresa Mixta de Aguas de

la Antigua (Fuerteventura) i del consell d’administració de Aguas

de Punta Preta (Cabo Verde).

El conseller de Sanitat nomena Pere Fonolleda
com a nou president del Parc Taulí

Lluís Brunet va renunciar al seu càrrec per presidir la Caixa de Sabadell

[notíciesdelacorporació]

El Conseller de Sanitat i Seguretat Social de la Generalitat de Catalunya,

Xavier Pomés, va nomenar Pere Fonolleda com a nou president de la

Corporació Sanitària Parc Taulí. Fonolleda substitueix Lluís Brunet, que

havia demanat el relleu al conseller per haver acceptat la presidència

de la Caixa d’Estalvis de Sabadell, càrrec que ocupa des de  finals del

passat mes de març.

El nomenament de Fonolleda es va produir l’1 d’abril, en una sessió del

Consell de Govern que va comptar amb la presència del conseller de Sanitat

i Seguretat Social de la Generalitat de Catalunya, Xavier Pomés, i  de l’alcalde

de Sabadell i vicepresident d’aquesta institució, Manuel Bustos. Recordem

que el Consell de Govern de la Corporació Sanitària Parc Taulí està format

per 11 consellers, dels quals sis són nomenats per la Generalitat de

Catalunya –inclòs el president–, dos per l’Ajuntament de Sabadell –inclosa

la vicepresidència–, un per la Universitat Autònoma de Barcelona, un per la

Caixa de Sabadell i un per Sabadell Mutual.

D’esquerra a dreta, Pere Fonolleda, Manuel Bustos, Xavier Pomès i Lluís Brunet. S.R.
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Fonolleda s’apropa a tots
els  àmbits de la institució

El president i la directora general amb tots els directors executius de la institució. M.A.

Lluís Brunet va presentar la seva renúncia a la presidència

de la Corporació Sanitària Parc Taulí després d’ocupar aquest

càrrec durant onze anys, concretament des de 1992, quan va

prendre el relleu a Rafael Soler.  En aquest període, la Corporació

Sanitària Parc Taulí ha experimentat un important avenç en

tots els sentits. La creació de la UDIAT Centre Diagnòstic i el

naixement de la Fundació Parc Taulí van ser els dos primers

esdeveniments més rellevants que la institució va viure sota la

seva presidència.

Des d’un punt de vista de perspectiva de futur, però, el fet més

transcendent va ser la patrimonialització que es va produir el

1995 i que va ser clau per al posterior desenvolupament de la

institució: en l’acta de patrimonialització que es va signar el 27

de març de 1995 les institucions que en formaven part del Parc

Taulí – les mateixes que ara i la ja liquidada Fundació Hospital i

Casa de Beneficència de Sabadell - van lliurar el patrimoni que

l’any 1986 havien cedit en ús o usdefruit, equivalent a una

aportació neta de 6.135 milions de pessetes.

21 milions d’euros per al POPT-2

L’execució de la primera fase del Projecte d’Ordenació Parc Taulí

-POPT-1- que va afectar 21.ooo metres quadrats, el trasllat de

pediatria del Nen Jesús a l‘Hospital de Sabadell, que va permetre

la posterior reconversió en Sabadell Gent Gran Centre de

Serveis, i l’assumpció de la gestió del CAP Can Rull per part de

la Corporació són altres fets rellevants que s’han produït en

aquest període. La inversió finançada de 21 milions d’euros

(3.500 milions de pessetes) per a l’execució de la segona fase del

POPT – en què es construiran 6.000 metres quadrats d’obra

nova i  es rehabilitaran altres 12.000 metres –  ha estat una de

les darreres fites que es tindran més presents a la institució

durant els propers anys.

En el marc econòmic és de destacar que, en el període en què

Brunet ha estat president del Parc Taulí, els ingressos han tingut

un destacable creixement: dels 57’85 M d’euros  (9.626 M de

pessetes) el 1992, s’ha passat a uns ingressos de 113.839 M

d’euros (prop de 19.000 M de pessetes), el 2002.

Lluís Brunet, 11 anys
presidint el Taulí

Des del primer dia que va ocupar la presidència del Parc Taulí, Pere

Fonolleda té una missió molt clara: conèixer tots els racons de la

institució «dedicant-hi el temps que faci falta, ara que no tinc tantes

obligacions professionals com tenia fins fa uns anys». És per  això que

la seva agenda inclou, cada setmana, la visita a diferents àmbits dels centres

del  Parc Taulí, que recorre acompanyat de la directora de Relacions

Institucionals, Mercè Barrufet.  A més a més, el 5 de maig va voler dirigir

unes paraules de presentació personal als directius i responsables d’àmbit,

que es van aplegar a la sala d’actes.

Un dels missatges amb què Fonolleda insisteix més és el seu objectiu

«d’impulsar al màxim l’arrelament del Taulí a la ciutat, perquè es reconegui

encara més tota la tasca que es porta a terme».  En aquesta primera fase

d’immersió a  aquesta institució, el nou president reconeix que li agrada

molt «escoltar i valorar les coses, però sense que això representi en cap

moment l’endarreriment de la presa de decisions que s’hagi de prendre».

A banda d’aquesta tasca interna, en el poc temps que ocupa el càrrec de

president Fonolleda ja ha exercit una destacable representació pública en

nom de la Corporació, amb la seva assistència a prop de 40 actes de la ciutat,

convidat per diferents entitats i institucions de Sabadell. Des del taulíreport,

i en nom de tots els professionals, benvingut!
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Agraïments dels nostres professionals...

Recentment la vida m’ha donat un ensurt que ha fet adonar-me del  que

tots sabem i oblidem amb facilitat: que som molt fràgils.  En el meu cas he

tingut la gran sort de sentir-me estimada i molt acompanyada per tots els

meus companys . Em resulta difícil expressar amb paraules allò que voldria

transmetre-us, perquè es tracta de  sentiments i vivències personals.

Ja abans de la intervenció vaig gaudir d’una informació i suport per part

dels companys assistencials, amb una sinceritat i delicadesa que em van

induir a pensar que junts guanyaríem aquesta batalla. Per altra part,  els

meus companys més propers, amb el seu suport personal i professional,

es van encarregar de distreure’m i fer que el camí fos més curt.

Del temps que vaig estar-m’hi com a clienta, només puc reiterar de nou

les més sinceres gràcies a tothom. Uns, amb la seva capacitat professional

han pal·liat  el meu problema, sempre amb un tacte exquisit i amb tot

l’assessorament que jo els demanava.  Altres, amb la seva discreció,

entenent que  com  era  una professional de la casa la confidencialitat  era

especialment  important.  Per sobre de tot, voldria transmetre el meu

agraïment a tots plegats per les mostres d’afecte que he rebut en tot el

procés i que, a banda de la vessant assistencial, que ha estat immillorable

en tots els moments, l’aspecte humà ha estat  cum laude.

Senzillament, moltíssimes gràcies a tots.

Montse Pons

[ B
R

EU
S] Participació del Parc Taulí en el FOSBA Expo. A principis del

mes d’abril vam participar, amb un estand de la Corporació, en el

FOSBA Expo, fira oberta al públic de productes i serveis per a la

cura de la salut i la qualitat de vida. Al llarg dels cinc dies que va

durar la fira directius i professionals de la institució van atendre les

peticions d’informació del públic assistent.

La directora general, Helena Ris, va participar en la pre-
sentació del primer any de l’Oficina Tècnica Laboral.
Es tracta d’una xarxa pionera d’inclusió sociolaboral de persones

amb trastorns mentals, amb la participació de l’Ajuntament de

Sabadell, la Diputació de Barcelona, l’Associació de Familiars de

Malalts Mentals de Sabadell i el Parc Taulí.

Sovint, els propis professionals del Parc Taulí  hem de canviar el paper que fem cada dia i ens hem de convertir en clients o en familiars de clients

d’aquesta institució. La gravetat de les situacions que es poden arribar a viure des d’aquesta perspectiva fa que ens adonem, en molts casos,  dels

grans valors que tenim aquí dins, però que en el nostre dia a dia ens passen desapercebuts. Un cop superats els pitjors moments, dos d’aquests

professionals han volgut expressar el seu agraïment i reconeixement a altres companys a qui, de ben segur, ara han sentit més a prop que mai.

Des del taulíreport ens permetem, en nom de tots, celebrar un cop més, el desenllaç d’aquestes dues històries.

Un cop l’Arnau ja és a casa, sento la necessitat d’agrair-vos

l’interès personal i reconèixer el suport anímic que ha suposat

per a nosaltres, els pares i tota la família.

Vull  també aprofitar  per demanar-vos, si és possible, que feu

arribar el nostre més profund agraïment a tots els serveis

que, d’una manera o altra, han participat en l’assistència de

l’Arnau.  Volem fer  palesa l’alta qualificació tècnica i humana

de tots ells, amb una menció especial per als professionals de

l’UCI, que han suportat els moments més crítics i ens han

tractat amb una tolerància infinita.  I també per a la 6a planta

d’hospitalització, que ens han fet sentir com a casa.

Finalment, voldria fer arribar, de tot cor, el nostre profund

agraïment a tots els companys de la Corporació, metges,

infermeres, auxiliars d’infermeria, personal d’administració,

manteniment i neteja, que de forma explícita o implícita han

estat còmplices en el nostre sufriment i ens han donat forces

per resistir aquests difícils i inoblidables moments.

Rebeu una forta abraçada.

Ramon Girvent
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Pal·liatives Taulí Pl. Baixa VII Centenari

Preoperatoris CQA VII Centenari

Trauma. pediàtrica Taulí -Pl. Baixa VII Centenari

Traumatologia Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

Clínica del Dolor Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

Preoperatoris Taulí - Pl. Baixa CQA

Medicina Interna Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

Maxil·lofacial Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

Neurocirurgia Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

Dermatologia Taulí - Pl. Baixa Taulí -P. B. zona D

[notíciesdelscentresdelacorporació]

Consultes externes i hospitals de dia canvien d’ubicació
en el procés d’unificació d’Urgències i Emergències

Al llarg d’aquest estiu, i concretament entre el 9 de juny

i l’1 de setembre, la gran majoria de consultes externes i

hospitals de dia de l’Hospital de Sabadell canviaran

d’ubicació, en el marc del procés d’unificació dels dis-

positius d’Urgències i Emergències, previst per al proper

mes de setembre.

Recordem que, segons la previsió feta, la primera fase d’aquesta

unificació es va portar a terme el propassat mes de març, quan

es va produir el trasllat dels 32 llits i lliteres de l’antiga Sala

d’Observació Evolutiva i Terapèutica (OET-edifici VIIè Centenari)

a altres espais, concretament a la nova sala d’Emergències i als

espais habilitats a la planta F de Santa Fe. Aquest canvi va

permetre iniciar les obres d’adequació als espais alliberats, per

tal d’acollir una part de les consultes externes que ara s’ubiquen

a la planta baixa de l’edifici Taulí.

El trasllat de les consultes externes, al llarg d’aquest estiu

–veure quadre adjunt–,  alliberarà un espai necessari a la planta

baixa de l’edifici Taulí  per acollir  les Urgències unificades a

partir del setembre, un cop s’hagin realitzat les obres d’adequació

previstes. Cal destacar que els espais de l’edifici del VIIè Centenari

que ara ocuparan les consultes externes són provisionals fins

que estiguin enllestits els nous espais ambulatoris en el marc

del Projecte d’Ordenació Parc Taulí - 2a fase  (POPT-2).

En aquest sentit, ja fa unes setmanes que s’ha procedit a

l’adjudicació del projecte arquitectònic i la direcció d’obra a

l’Estudi PSP Arquitectura, que ja va realitzar el projecte

arquitectònic del POPT-1, després d’un procés de selecció al

qual es van presentar un total d’onze ofertes.  D’altra banda,

s’està creant una comissió de seguiment del projecte per tal de

dinamitzar, agilitar i coordinar la participació dels directius i

professionals en el procés endegat.

9 de juny

1 de juliol

1 de setembre

Consultoris/HD Ubicació actual Ubicació nova

CE Infeccioses Taulí - Pl. Baixa Taulí - 1a. planta

HD Infeccioses-SIDA Taulí - Pl. Baixa Taulí - 1a. planta

CE Pneumologia Taulí - Pl. Baixa Taulí - 1a. planta

CE Reumatologia Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

HD Reumatologia Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

CE Cirurgia Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

CE Cirurgia Vascular Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

HD Vascular Taulí - Pl. Baixa VII Centenari

PGNUM Taulí - 1a planta VII Centenari

HD Medicina Taulí - 1a planta VII Centenari

El calendari dels propers trasllats

Hospital
de Sabadell
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El VAM de Sabadell ha realitzat una mitjana de 8 sortides
diàries en el seu primer any de funcionament

En el Vehicle d’Assistència Medicalitzada (VAM)  es trasllada un equip

format pel tècnic de transport sanitari, un/a infermer/a i un metge/ssa.

Quan reben l’avís des del Centre Coordinador d’Urgències i Emergències

Sanitàries (CCURES), per un accident o emergència a la via pública, en el

lloc de treball o en un domicili particular es traslladen en un temps màxim

de 15 minuts des de la recepció de l’avís.

Quan arriba l’equip mèdic del VAM es valora l’estat del pacient i se li

realitza l’assistència i el tractament d’urgència més adient per al seu pro-

blema de salut. Si la gravetat ho requereix, el malalt es trasllada a l’hospital

més adient mitjançant una segona ambulància que es medicalitza, amb el

personal i l’aparellatge del VAM, garantint un trasllat en condicions de

Cures Intensives.

Des d’aquesta base SEM es dóna cobertura a 380.000 habitants de Sabadell

i els municipis de l’àrea de referència, fet que suposa un 5% de la població

de Catalunya. A Montcada i Reixach també es dóna cobertura parcial.

El passat 23 d’abril es va complir el primer aniversari del funcionament del Vehicle d’Assistència Medicalitzada (VAM) de la Base SEM-37 de

Sabadell, gràcies a un conveni entre el Parc Taulí i l’empresa pública Sistema d’Emergències Mèdiques SA (SEMSA). En aquest temps, els

professionals que treballen en aquest servei, ubicat als dispositius d’urgències de l’Hospital de Sabadell, han donat resposta a un total de 2902

alertes rebudes, fet que suposa una mitjana de 8 sortides diàries. Tres de cada quatre sortides, aproximadament, han estat per temes mèdics,

i la resta per accidents.

Alertes rebudes
> Total 2.902

> Nuls 913

> Assistències realitzades 1.989

Tipologia de les assistències

ACCIDENTS

> Trànsit 382

> Laboral 61

> Altres 130

> Total accidents 573 (28,8%)

MÈDICS

> Coronaris 401

> Respiratoris 116

> Altres 899

> Total mèdics 1.416 (71,20%)

Derivacions
> No derivats 160

> Derivats H.de Sabadell 1.451

> Derivats a altres centres 185

> Èxitus 193

Com s’activa el VAM?

Una imatge d’una de les assistències realitzades pel VAM de Sabadell

061
Trucant al:

les 24 hores dels 365 dies de l’any

(intoxicacions, crisis comicials, epilèpsies, hipoglucèmies, psiquiàtrics...)
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El Centre de Medicina Reproductiva i Atenció a la Infància

El Dr. Carles M. Foradada, director clínic del CMRAI al seu despatx, a Santa Fe. S.R.

El Centre de Medicina Reproductiva i Atenció a la Infància

(CMRAI) està constituït per un col·lectiu de professionals qui-

na missió és oferir una atenció integral i de qualitat a la dona

durant la seva etapa reproductiva,  a la seva família i al nen des

de la concepció fins al final del seu desenvolupament.

El CMRAI agrupa professionals d’infermeria i facultatius dels

serveis de Medicina Pediàtrica,  Cirurgia Pediàtrica i Ginecologia

i Obstetrícia.

Dispositius assistencials
Medicina Pediàtrica i Cirurgia Pediàtrica:

> Una planta d’hospitalització (34 -42 llits / 2a p. edifici Taulí)

> Unitat de Cures Crítiques Pediàtriques (3 llits / 2a p. Sta. Fe)

> Neonatologia (18 llits / 2a p. Sta. Fe)

> Consultes Externes

> Quiròfans del Bloc Quirúrgic Central i el Centre Quirúrgic

Ambulatori (CQA)

Ginecologia i Obstetrícia:

>  2 plantes d’hospitalització (46 llits / Sta. Fe)

> Consultes Externes

>  Sala de Parts

>  Quiròfans del Bloc Quirúrgic Central i el Centre Quirúrgic

Ambulatori (CQA)

Els projectes de futur

6.066 altes convencionals (mitjana de 17 altes / dia)

> Medicina Pediàtrica 1.713

> Cirurgia Pediàtrica 565

> Ginecologia 683

> Obstetrícia 3.017

72.318 urgències (mitjana de 198/dia)

> Pediatria 54.746

> Taulí 11.603

> VII Centenari 43.143

> Ginecologia i Obstetrícia 17.572

2.370 parts (mitjana de 6,5 parts / dia)

45.065 consultes externes (mitjana de 205 / dia).

En aquesta dada no estan incloses les següents visites realitzades

des d’altres àmbits:

> 2.590 visites de traumatologia pediàtrica

> 2.816 visites d’otorrinolaringologia pediàtrica

> 631 visites de dermatologia pediàtrica

Algunes dades d’activitat - 2002

Com a projecte de futur es pensa en aprofitar millor els

dispositius de l’atenció primària, mitjançant una bona coordinació

amb la CSPT.

D’aquesta manera es pretén potenciar al màxim que

l’assistència pediàtrica sigui ambulatòria, alhora optimitzar

l’atenció a la pacient ginecològica, segons el grau de complexitat

de l’afecció, i també descongestionar la demanda assistencial

en l’àmbit d’urgències.

Un altre projecte és aprofitar el desplegament de la segona fase

del Projecte d’Ordenació Parc Taulí per dotar-nos d’uns recur-

sos estructurals que ens permetin modernitzar la nostra ofer-

ta assistencial.

I, per finalitzar, constituir el CMRAI com a centre de referència

hospitalari de tota la Regió Sanitària Centre.
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UDIAT
Centre Diagnòstic

La UDIAT realitza una nova tècnica que evita l’extirpació
dels ganglis limfàtics en pacients amb càncer de mama

Els professionals de la UDIAT han començat la realització de la biòpsia

del gangli sentinella, una nova tècnica de Medicina Nuclear que s’aplica

en pacients amb càncer de mama i que permet obtenir informació

precisa dels ganglis limfàtics de l’aixella. La tècnica del gangli sentinella

es basa en la injecció d’un fàrmac, marcat amb un isòtop radiactiu,

anomenat tecneci, al voltant del tumor mamari.

El fàrmac injectat viatja pels vasos limfàtics fins dipositar-se en el primer

gangli que rep el flux del tumor. Aquest és l’anomentat gangli sentinella.Si

el tumor mamari s’ha extés pel sistema limfàtic, el gangli sentinella serà

el primer afectat. A continuació, a través de la gammacàmara s’obtenen

imatges amb què es localitza externament el gangli. El cirurgià, amb l’ajut

de la sonda de detecció de raigs gamma, farà l’extracció al quiròfan del

gangli sentinella i tot seguit es realitza una biòpsia. Si el resultat de la

biòpsia és negatiu per cèl·lules malignes, axiò  vol dir que no hi ha afectació

limfàtica  i s’evita l’extirpació dels ganglis axil·lars.

Un dels principals problemes del càncer de mama és que, com més avançat

és l’estat del tumor, augmenta el risc que els ganglis de les axil·les estiguin

afectats. Això implica que, a banda d’extirpar el tumor o el pit sencer, cal

buidar tots els ganglis.

L’extirpació dels ganglis limfàtics té efectes secundaris com

edema, pèrdua de força i sensibilitat en l’espatlla i el braç de la

pacient.  Un 70% de les dones amb tumors de mama de menys

de 3 centímetres es beneficiaran de la tècnica del gangli

sentinella evitant l’extirpació de tots els ganglis axil·lars.

Els principals avantatges d’aquesta tècnica són:

> És una tècnica poc agressiva,

> La dosi de radiació és molt baixa i

> Millora la  qualitat de vida de les pacients en el cas de no ser

necessària l’extirpació dels ganglis .

Conjuntament amb els  professionals de Medicina Nuclear de

la UDIAT, participen en aquesta nova tècnica  l’equip de la

Unitat de Mama, oncòlegs, cirurgians i patòlegs de la CSPT.

Professionals de la UDIAT que realitzen la tècnica del gangli sentinella. M.A.

Sonda de detecció de raigs gamma M.A.
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Els pacients de Psicogeriatria porten una armilla
per identificar-los en cas de pèrdua

En el Centre Albada s’ha dissenyat una armilla identificativa per aquells

pacients de la Unitat de Psicogeriatria que, tot i que romanen en unes

dependències d’accés restringit per la seva patologia, poden sortir a passejar

amb vigilància. L’objectiu és que en cas de pèrdua puguin ser identificats

fàcilment.

Tenint en compte els riscos de fugida dels pacients amb transtorns de con-

ducta i/o demència d’aquesta unitat, s’ha pensat en una armilla molt senzilla,

però altament útil: inclou una targeta identificativa on consta el nom, cognoms

i lloc d’on prové aquest pacient. Aquesta peça és difícil que se la puguin

treure per ells mateixos, perquè va tancada amb cremallera pel darrera.

En l’elaboració d’aquesta armilla han participat diversos professionals del

Parc Taulí, a partir  d’una proposta de la coordinadora assistencial del Centre

Albada,  Cristina Lutfi, i de la col·laboració de les caps de negociat i de serveis

generals,  Delia López i M.Carmen Dionisio. Ascensión Gallardo va ser

l’encarregada de la seva confecció.

L’armilla que identifica els pacients de Psicogeriatria. M.A.

Albada
Centre Sociosanitariari

L’Ajuntament premia el voluntariat del Parc Taulí

Coincidint amb la Festa Gran 2003, organitzada per l'Ajun-

tament de Sabadell, aquest any es va fer un homenatge a

persones i entitats de la ciutat que han destacat per la seva

dedicació al voluntariat social. En aquest marc,  l'equip de

voluntaris del Parc Taulí, coordinat des de l’ Albada, va rebre

una placa de reconeixement per la seva tasca.

D’esquerra a dreta Mercè Mas i la regidora Maria Ramoneda. Juanma Pelaez.

La placa va ser recollida per una representació de voluntaris,

que van anar acompanyats de la responsable de la Coordinadora

de Voluntariat, Sònia Mariscal, i de la directora executiva del

Centre, Carmen Rodríguez.

L'acte va ser presidit per la regidora de Serveis Socials i

Cooperació, Maria Ramoneda, i va comptar amb la participació

de Mercè Mas, membre del Consell de la Gent Gran de

Catalunya. Ramoneda va fer una menció dels mèrits del nostre

Centre,  de la Coordinadora de Jubilats i Pensionistes i de

Càrites Sabadell, reconeguts també per la seva trajectòria.
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El Centre de Salut Mental Infantil i Juvenil,
avaluat entre els cinc primers de Catalunya

En el marc del projecte d’avaluació externa de qualitat dels Cen-
tres de Salut Mental Infantil i Juvenil, endegat pel Programa de
Salut Mental i portat a terme per la Fundació Avedis Donabedian,
el Centre de Salut Mental Infantil i Juvenil (CSMIJ) del Parc Taulí
ha estat avaluat de manera molt positiva, i s’ha situat entre els
cinc primers de Catalunya.

L’avaluació s’ha fet sobre cinc  dimensions:
> Atenció al nen, adolescent i la seva família
> Relació, drets i deures i informació
> Confort i entorn
> Organització
> Coordinació amb altres nivells assistencials

La puntuació ha estat un notable alt (superior a la mitjana de Catalunya)
en totes les dimensions, excepte en la referent a confort i entorn.

Salut Mental
Parc Taulí

Atenció
Primària
Parc Taulí

Aprendre en grup, una nova manera  de fer  prevenció
L’anomenat “peu diabètic” és la causa més important d’invalidesa
i pèrdua de qualitat de vida entre els diabètics. Però, com a contrast,
és la complicació crònica més senzilla i fàcil d’evitar. Per això, l’equip
de professionals del CAP Can Rull hem decidit  aplicar noves
fòrmules d’incidir en  els nostres usuaris sobre la importància de la
cura dels peus entre els pacients diabètics, amb l’objectiu d’evitar
futures compliacions cròniques.

La nova tècnica es basa en l’educació en grup a partir de
l’organització d’un taller preparat conjuntament entre l’equip
d’infermeria i el mèdic.  Des del CAP Can Rull tenim clar que
l’educació diabetològica és un instrument imprescindible per
aconseguir un control òptim de tots els factors de risc i, així, preve-
nir i retardar l’aparició de les complicacions. De fet, amb aquesta
mesura terapèutica  es redueix la incidència de les amputacions en
diabetis entre un 50% i un 75% dels casos.

El taller que hem preparat consta de 3 parts:

> Una exposició de diapositives divulgatives, per mostrar
als usuaris  com s’apliquen diverses mesures de prevenció,
i perquè coneguin  els millors instruments per a l’autocura.

> Una completa exploració d’avaluació dels peus dels
pacients , per part d’infermeria, davant de la resta del grup.

> Una revisió del taller per tal de poder introduir les
modificacions que siguin necessàries i poder avaluar la
satisfacció dels participants .

Durant el primer mes d’aplicació del taller ja hi han passat
uns 50 usuaris. La voluntat de tot l’equip  és, a més a més de
la diabetis, ampliar aquest programa a altres camps.

Cal destacar que aquest indicador fa referència als aspectes
estructurals (finestres, balcons, endolls...), punt prioritari
per a l’elaboració del Pla Funcional de Salut Mental per al
POPT2. Per tant, sens dubte, se’ns presenta una notable
oportunitat de millora en un futur molt pròxim.

Un segon punt de millora és el referent al coneixement
que el centre ha de tenir sobre el grau de satisfacció dels
usuaris. També aquí s’està en el camí de millora i,  d’acord
amb les estratègies establertes de manera conjunta entre
els Serveis d’Atenció al Client (SAC) i Salut Mental, aviat
es realitzarà l’enquesta de satisfacció dels usuaris del CSMIJ.

Davant de tot això,  som conscients que cal seguir avançant
per assolir el nivell d’excel·lència propi d’una institució
com la nostra, tot i que resulta clar que s’ha fet un esforç
notable per arribar al punt en què ens trobem. Per això,
cal felicitar a tots els professionals, tant els del propi àmbit
com   dels  àmbits que han col·laborat en l’avaluació (SAC
i Manteniment).
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[l’entrevista]

Fermí Aramburo: «Enraonar amb el malalt és la primera
                                   medicina, i això s’està perdent»

La seva carrera professional està lligada al Parc Taulí des de fa  tot just 32 anys,  quan va entrar a treballar, amb

25 anys d’edat, al servei de traumatologia de la Mútua Sabadellenca, ubicada a  l’edifici Santa Fe. Des del

1988 és el director del servei de Cirurgia Ortopèdia i Traumatologia (COT) de l’Hospital de Sabadell,

responsabilitat que ara compagina amb la presidència de la Societat Espanyola de Cirurgia d’Espatlla i Colze.

En aquesta entrevista, Fermí Aramburo ens mostra la seva visió sobre la trajectòria i la situació actual del

servei que dirigeix, el qual gaudeix d’un consolidat prestigi dins i fora de Catalunya i reivindica la recuperació

d’allò que considera la millor medicina: el diàleg entre els metges i els pacients.

Vostè és un dels metges que porta més anys en aquesta institució. Qui més, dels actius, estaven ja

en aquella época?

En aquella època hi havia el Dr. Antoni Malet, de Radiologia, el Dr. Òscar Colomer, del CQA... És que la

majoria dels que hi havia quan jo vaig entrar ja estan jubilats...

Fa poques setmanes que s’ha

servei de COT...

Vaig demanar poder tenir un ajut

en les feines del dia a dia de la

direcció de servei, a fi de poder-

me descarregar, descansar física-

ment, promocionar a gent de

dintre de la casa i poder-me dedicar

a la recerca i la docència, perquè

el dia a dia se’ns menja. Sobretot

a la recerca, que és la gran assig-

natura pendent que tenim en

algunes àrees de l’hospital. Vaja,

que aparco la feina del dia a dia

lligada a un càrrec directiu, com

és l’organització de les activitats,

de les guàrdies, l’organització dels

quiròfans... El Dr. Jordi Ramon

està assumint aquestes tasques i

ho està fent molt bé.

«La recerca és la gran assignatura que
tenim pendent en algunes àrees del Taulí»

produït un canvi important en

les seves funcions, al front del
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Això ho ha fet per dedicar-se a algun projecte en concret?

Tinc tres projectes i els tres necessiten d’una dedicació més important

que la que he tingut fins ara. Tots estan en el marc del Cintamed, del

projecte del Parc de Salut promogut per la Fundació Parc Taulí.... Un

és sobre la possibilitat de creixement de proteïna òssia en les

biològiques. L’altre és sobre la tribologia de les superfícies de fricció

en cirurgia protèsica, per buscar superfícies de fricció on el desgast

sigui zero. I el tercer projecte tracta sobre la robòtica aplicada a la

cirurgia protèsica, un camp extremadament competitiu, per

aconseguir que les pròtesis que col·loquem tinguin uns paràmetres

d’orientació, de col·locació, de resecció de les superfícies òssies, que

siguin aquelles que el pacient necessita per a cada articulació.

En la seva responsabilitat dirigint el servei de COT, quina ha

estat la millor experiència que ha tingut fins ara?

Sempre es diu que la millor experiència és la darrera... però de bones

experiències n’han hagut moltes.  Com a servei tenim un reconeixement

de qualitat i d’estil propi. Encara ara, fora de Catalunya, parlen de l’estil

Taulí. Es reconeixen línies de treball  assistencial molt importants,

com per exemple haver aconseguit que el Dr. Jordi Huguet destaqui

en cirurgia de l’espatlla i del colze, que el Dr. Jaume Aláez sigui un

dels puntals d’aquesta unitat, que el Dr. Francesc Girvent sigui una

persona reconeguda internacionalment en cirurgia de columna, que

el Dr. Ramon Girvent sigui un referent en cirurgia de cadera, que el

mateix Dr. Jordi Ramon estigui portant una línia de cirurgia protèsica

de genoll diferenciada d’aquella que jo vaig començar a crear...  Una

altra de les coses va ser la intervenció, per part del Dr. Fernàndez, en

tota la cirurgia microquirúrgica dels tumors de la mandíbula i el terra

de la boca, en altres hospitals. O la investigació del Dr. Gili sobre les

lesions medul·lars... Tot això són experiències impressionants...

Veig que sent un gran orgull de la vàlua dels professionals

d’aquest servei...

Molt. Perquè un servei i una institució no ho fa un individu. El servei

el fan els seus individus. I la institució la fan els seus professionals. Si

no hi ha aquests professionals ja pots fer comunicacions i fulletons ,

que això és buit.

«Gràcies a Déu hem deixat de ser notícia pels
reimplantaments que fem des de fa 25 anys»

[E
n 

20
’’] 01’’  Un llibre Complicacions, d’Atul Gawande

03’’  Una pel·lícula Memorias de África

05’’  Una afició La tauromaquia

08’’  Un plat La paella

10’’  Un viatge La Garrotxa

Un altre dels temes que més

ressó ha tingut històricament en-

tre els usuaris és la reimplantació

de membres que es fa des de fa

prop de 25 anys...

El tema dels reimplantaments ha

estat el més novedós com a notícia,

però no ha estat el més prestigiós,

perquè avui en dia, de reimplanta-

cions, per sort, n’hi ha menys. Ara,

el més important és l’aplicació de

les tècniques microquirúrgiques

per solucionar aquest i altres pro-

blemes. I  d’activitat microquirúr-

gica ara se’n fa més que mai, per

penjolls, per cirurgia de lesions de

nervis, cirurgia del plexe, lesions

obstètriques... Gràcies a Déu hem

deixat de ser notícia pels reim-

plantaments...

Quins són els principals proble-

mes que ha d’afrontar en aquests

moments el servei de COT?

La manca d’espai per fer més coses.

Per exemple, per fer més activitat

quirúrgica. Per fer una absorció

molt més ràpida de la patologia que

arriba als dispositius d’urgències...

Ara tenim menys capacitat de ma-

niobra que teníem abans, quan

tenies un quiròfan que el podies fer

servir  les 24 hores del dia. Ara, l’has

de compartir amb altres serveis. I

davant d’altres problemes que no

12’’  Una cançó ‘Amor ti vieta’, de Fedora

15’’  Un actor Paul Newman

17’’  Un polític Churchill

19’’  Un repte Acabar el dia amb la feina feta

20’’  Un desig Fer realitat els meus somnis

poden esperar, l’os sempre espera.

La gran emergència ja s’atèn. El

politraumàtic ja s’atèn, i en això s’ha

millorat molt, moltíssim, com en

moltes altres coses. Però no tot ha

seguit el mateix ritme. I mira que s’hi

fan esforços, des de l’últim portalliteres

a la direcció general s’estan buscant

solucions, s’hi trenquen el cap...

superfícies de contacte os-pròtesi, per fer unes fixacions més
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Quina creu que seria la solució?

S’ha de girar una mica el mitjó. A vegades les grans innovacions

es fan mirant com es feia temps enrera. Podríem recuperar

l’esperit que teníem fa 15 anys. Ho dic en el sentit que ara es

treballa amb un aspecte més funcionarial de dir: això em toca i

això no em toca.  I abans sempre era: haig de fer, haig de fer,

haig de fer...  Però això passa a totes les professions, jo ho veig

amb els meus fills...

És a dir, que no creu que sigui un problema de recursos?

Hi ha molta dèria amb els recursos, i moltes vegades es poden

fer moltes coses que no tenen a veure amb els recursos.

Amb imaginació...?

Mira, a mi quan em diuen que aquí s’ha de posar imaginació, el

que entenc que m’estan dient és que em treuran calers. No

que no me’n donaran, sinó que em treuran. I això ja ho he

sentit de moltes veus i no em serveix. Es tracta de sentit comú

i de saber què és allò que tens i què s’ha de fer per aquell pacient

que té un problema. I moltes vegades, de tot això surten coses.

Nosaltres estem treballant amb programes de tarda sense re-

cursos extraordinaris i en canvi ho fem. L’any passat vam im-

plantar 325 pròtesis de genoll i més de 300 també de cadera, i la

majoria es van fer sense recursos extraordinaris. Solucions n’hi

ha. I de gent disposada a portar-les a terme, també. I aquest és

el gran valor que té el Taulí, malgrat tots els problemes que té

la sanitat, perquè tot això que t’explico passa a tot arreu.

El pacient de ‘trauma’ és un pacient especialment agraït?

El Dr. Aramburo al seu despatx a la sisena planta de l’Hospital de Sabadell. S.A.

«Sóc molt exigent amb els pacients.
Però amb mi ho sóc 10 vegades més»

El pacient agraït és el pacient que se sent ben tractat. I aquí hi

ha la part tècnica i la part humana. Si tu el tractes com a una

prolongació teva, aquest pacient se sentirà ben atès.  Jo sóc molt

exigent amb els pacients. Però aquesta exigència que tinc amb

ells, amb mí mateix és 10 vegades superior.  Jo sempre li dic al

malalt: ‘En el moment en què fem la indicació quirúrgica vostè

i jo comprem un bitllet per anar a la curació. És important que

agafem el tren a la mateixa hora i que tots dos tinguem el

mateix bitllet.  És a dir, que jo no pensi en una cosa i vostè pensi

en una altra. I si és possible que anem en seients contigus,

millor que millor,  perquè en el transcurs d’aquest viatge haurem

d’enraonar.’ I això és fonamental. Enraonar amb el malalt és la

primera medecina, i això s’està perdent.  S’ha d’enraonar  més

amb el pacient, aplicar la millor tecnologia, aplicar els

coneixements...i després una cosa molt important per part del

metge: quan més bo et creus que ets més humil has de ser,

perquè amb la cosa més senzilla et pots equivocar. I aquell que

diu que no s’equivoca, està cometent el primer error.

Fa unes setmanes el van nomenar president de la societat espanyola

de cirurgia d’espatlla i colze. Quin significat té això, per a vostè?

Professionalment és un reconeixement. És el final d’un procés i aquesta

presidència m’ha fet una il·lusió especial per dos raons. En primer lloc,

perquè aquesta societat la vam fundar el Dr. J. Poal-Manresa (pare d’un metge

de COT de l’Hospital de Sabadell), el Dr. A. Enríquez, el Dr.  J. Asensio, el Dr. J.

Rodríguez i jo mateix. Ho vam fer partint de la necessitat que a l’estat espanyol

no ens podíem quedar al marge d’Europa, que té una societat molt poderosa

d’espatlla i colze, i de la resta del món.    L’altra raó és que es tracta de l’única

societat mèdica espanyola que no té la seu oficial a Madrid, sinó  a l’Hospital de

Sabadell.  L’objectiu que tinc ara, com a president, és aconseguir doblar el

nombre d’espanyols a la Societat Europea i que al Congrés Europeu de

Roma, al 2006, hi hagi el màxim nombre de treballs espanyols. De moment,

al novembre farem aquí, al Taulí, una sessió de cirurgia mínimament  invasiva.

Vaja, que tot el que faig comporta feina.  No sóc un home de festivals.

Abans parlava dels seus fills, algun d’ells li segueix les pases?

Una és metge, premi extraordinari de la seva promoció, però no ha fet

‘trauma’,  ha estat intel·ligent i està fent pediatria (riu).

Doncs ho tenia fàcil per fer ‘trauma’, no?

Amb mi no es tenen les coses fàcils. Jo sempre he educat els meus

fills dient-los que la seva obligació és fer bé les coses. I per això no els

haig de felicitar. Això no vol dir que quan ho hagin aconseguit jo estigui

molt  orgullós.  SANDRA  ÀLVARO
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[què sabemde...?]

Què sabem de la fibrosi quística?

‘Tu respires sense pensar, jo només penso a respirar’. Amb aquest eslògan es va
celebrar el 23 d’abril el Dia Nacional de la Fibrosi Quística.

4000 globus es van enlairar en el Parc Taulí amb l’objectiu de batre un rècord Guinness i celebrar aquesta diada. L’Hospital de Sabadell és

referent  a tota Catalunya en el diagnòstic i tractament de la Fibrosi Quística(FQ), una malaltia genètica crònica que afecta un de cada 2500

nadons. En aquesta entrevista la Dra. Montserrat Bosque, de la Unitat de Pneumologia i Al·lèrgia de Pediatria, ens explica els aspectes

d’aquesta malaltia tan complexa.

hemoptisis, pneumotòrax,... També es pot produir una afectació

cardiaca per culpa de la insuficiència respiratòria, fet que

s’anomena cor pulmonare.

Trastorns digestius: la majoria de pacients  pateixen insuficiència

pes i desnutrició. A la llarga tenen problemes hepàtics, com

cirrosi i patologia biliar. En el nadó moltes vegades es manifesta

amb una obstrucció intestinal (íleum meconial) degut al retard

poden  fer suboclusions intestinals, apendicitis i fins i tot prolapse

rectal.

Trastorns metabòlics: es deshidraten fàcilment i pateixen una

diabetis relacionada amb l’FQ. La majoria dels barons

són estèrils.

Com s’arriba al diagnòstic de la fíbrosi quística?

A través de la història clínica i pel test de la suor, que consisteix

en determinar el clor i el sodi que conté la suor i s’ha d’obtenir-

ne dos de positius per poder confir-

mar el diagnòstic. A partir de 1998

a Catalunya s’incorpora l’screening

de l’FQ inclòs en la prova de detecció

precoç que es realitza als nadons. El

diagnòstic el tenim als pocs dies del

naixement. Existeixen formes

atípiques de l’FQ en què la clínica

no és tant “florida” i el test de la

suor surt negatiu. Per poder diag-

nosticar aquests pacients s’ha

desenvolupat una tècnica segura i

no invasiva anomenada “test de

Dra. Bosque, què és la fibrosi quística?

És la malaltia genètica hereditària més freqüent en la raça blanca. La

incidència és un per cada 2500 nadons vius als països anglosaxons i a Catalunya

un per cada 5000. Això vol dir que cada any neixen a Catalunya uns 20 nens

afectats d’FQ. Un de cada 25 individus és portador del gen d’aquesta malaltia

etc.) L’FQ és una malaltia crònica i l’afectació clínica varia d’un pacient a un

altre.

Com es transmet la malaltia?

El pare i la  mare són portadors del gen de l’FQ. Aquest gen es troba situat

al braç llarg del cromosoma 7 i es va identificar l’any 1989. Actualment  es

coneixen més de 1.000 mutacions. No tots els pacients pateixen la malaltia

en la mateixa intensitat, depèn de les mutacions del gen. El dèficit genètic

condiciona que no es codifiqui una proteïna anomenada CFTR que actua

com a canal de clor. En faltar aquesta proteïna hi ha una alteració en la

reabsorció de clor, augmenta l’absorció d’aigua i condiciona que les secrecions

de totes les glàndules exocrines siguin molt espesses.

Amb quins símptomes es presenta l’FQ?

La malaltia es manifesta amb trastorns

respiratoris, digestius, urogenitals i meta-

bòlics.

Trastorns respiratoris:     els pacients pateixen

sobretot sobreinfeccions respiratòries de

repetició amb tos i expectoració molt

abundant, molt viscosa i “lletja” produint

bronquiectàsies i una insuficiència res-

piratòria que progressa amb el temps fins

arribar a produir una fibrosi pulmonar que

moltes vegades necessita trasplantament de

pulmons. Altres complicacions respiratòries

que poden patir aquests malalts són: 4.000 globus per la fibrosi quística al Taulí. M.A.

sistèmica que afecta les glàndules exocrines (pàncrees, glàndules sudorípares, la absorció intestinal sobretot de lípids. Es produeixen femtes

ma-pancreàtica, no segreguen els enzims pancreàtics i fan una

pudoroses, molt greixoses i abundants, i també una pèrdua de

en l’expulsió del meconi (primeres femtes) i a mida que creix
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L’Hospital de Sabadell és un dels tres centres de referència de tot Catalunya

per al tractament de l’FQ, juntament amb l’Hospital de la Vall d’Hebron

de Barcelona, i l’Hospital Sant Joan de Déu d’Esplugues de Llobregat.

Quants pacients s’atenen al nostre hospital en aquests moments?

Atenem 45 pacients. El més petit té quatre mesos i el més gran 65 anys,

aquest últim és un cas d’FQ atípica. Fem una assistència integral . Des del

novembre del 2002, els pacients majors de 18 anys s’atenen a Pneumologia

d’adults amb la Dra. C. Montón . Arran d’un acord entre l’Hospital de

Sabadell i el Servei Català de la Salut se subministra el tractament per als

pacients de manera gratuïta a través de la Farmàcia Hospitalària. Aquest

servei també l’ofereixen els altres dos hospitals de referència. Cal destacar

que fa falta suport so-

cial. Ens trobem que

sobretot en edat esco-

lar, especialment alumnes de secundària, els pacients d’FQ tenen dificultats

per realitzar un curs escolar amb normalitat. Es necessària més

permissibilitat per part del professorat.  En l’edat adulta i en l’àmbit laboral,

seria convenient la coordinació entre l’atenció primària i l’hospital per

adequar espais on els afectats puguin fer el seu tractament amb comoditat.

En quins aspectes es treballa a l’Hospital en relació a l’FQ?

Una  de les línies de recerca de la Unitat de Pneumologia i Al·lèrgia Pediàtrica

és justament la fibrosi quística. L’any 1999 vam guanyar un premi de la

Fundació Catalana de Pneumologia. El treball premiat establia la hipòtesi

que la medició del potencial diferencial nasal (PDN) és una prova d’utilitat

que permet un diagnòstic fiable i precoç de la malaltia. Després de quatre

anys, els resultats quant a l’eficàcia d’aquesta prova s’han fet públics en la

Diada de Pneumologia d’enguany i ha obtingut el premi a la millor

comunicació oral. Les professionals de Fisioteràpia Respiratòria, Núria López

i Júlia Estela també van guanyar un premi de la Societat Catalana de

Pneumologia en la mateixa diada. Els anys 1999, 2002 i 2003 també hem

obtingut premis de les beques CIR que atorga la CPT, sempre destinades a

la recerca sobre fibrosi quística. MONTSE ARMENTEROS

diferència de potencial nasal” que mesura la diferència de volts

que condiciona el trastorn electrolític entre el nas i el braç. A

Espanya aquesta prova només es realitza en el nostre hospital

des de 1999.

Com és el tractament que realitzen els pacients d’FQ?

La malaltia no té un tractament curatiu i els afectats han de

dedicar moltes hores diàries per poder fer-ne un que els permeti

controlar el símptomes de la malaltia i tenir qualitat de vida. El

tractament se centra en:

> Antibiòtics que es poden subministrar per via oral, endovenosa

o amb aerosols.  Actualment, gràcies a l’Atenció Domiciliària,

es pot fer el tractament a casa.

> Fisioteràpia respiratòria: diària i domiciliària.

> Enzims pancreàtics: s’han de prendre en cada menjar per

afavorir la digestió. Segons el grau d’insuficiència es poden arri-

bar a prendre fins a 15 pastilles en cada àpat.

> Tractament amb aerosols amb broncodilatadors i mucolítics.

> Vitamines liposolubles.

> Tractament de les complicacions: insulina si és el cas.

> Trasplantament pulmonar i de fetge si la malaltia progressa.

Fa 20 anys, l’esperança de vida d’aquests pacients era de 7 anys.

Actualment s’ha aconseguit que augmenti fins a 40. En el  futur

s’espera un tractament definitiu que serà la teràpia gènica.

En el camp de la investigació, quines perspectives té la FQ?

Les línies de futur apunten en tres direccions:

> La teràpia gènica, com hem dit abans, serà el camí per un

tractament definitiu.

> Els medicaments que potenciïn la proteïna CFTR.

> Els antibiòtics d’administració més còmoda (un cop al dia) i

més eficaços.

D’esquerra a dreta: Dr. Asensio, N. López i Dra. Bosque a la Unitat de Fibrosi Quística M.A.

Actualment, atenem 45 pacients
afectats de fibrosi quística

La teràpia gènica serà el camí per a un
tractament definitiu
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CISC
centre integral de serveis comuns

[notíciesdelscentresdeserveis]

CSI
centre de serveis informàtics

La gestió de les compres al Parc Taulí

Som un grup de professionals adscrits al Servei de Subministraments qui-

na funció és comprar d’acord als requeriments dels nostres clients interns

i en el marc de la Llei de Contractació d’Administracions Públiques(LCAP)

Primerament identifiquem les necessitats de compra del proper any o

bienni, es defineixen els productes  de forma genèrica, les quantitats i els

imports econòmics màxims. Un cop definits els continguts tècnics i

econòmics, en funció de l’import, es publica l’anunci en el DOG, BOE i

DOCE. Els proveïdors inte-

ressats compren la documen-

tació dels concursos i presenten

les seves ofertes, procedint

posteriorment a l’obertura

pública.

Després s’inicia la fase de

valoració d’ofertes, on s’incor-

pora la visió del client, per

procedir, finalment, a l’adjudi-

cació. És un procés llarg que es

comença a primers de maig i

s’acaba a principis de l’any

següent. A tall d’exemple, l’any 2003 s’han realitzat 110 concursos públics

amb un valor adjudicat de més de 17 milions d’euros i comprant més de

12.000 productes diferents.

A compres gestionem tots el béns de les diferents empreses que formen el

grup: CSPT, UDIAT, SGG, SAP i FPT. Realitzem les compres de material

fungible, fàrmacs, pròtesis, material d’oficina, material de neteja i

inversions... i la gestió dels serveis de missatgeria i reprografia.

També es gestionen les proves de materials i aparells. Tenir consensuat

institucionalment una única “porta” d’entrada per als nous aparells i

materials,  permet una millor observança i monitorització de les proves que

es realitzen, amb l’objectiu de garantir que s’acompleixin tots els requisits

legals necessaris.

L’estació de treball clínic a la UDEN

Mitjançant el projecte Salut en Xarxa,Salut en Xarxa,Salut en Xarxa,Salut en Xarxa,Salut en Xarxa, la Corporació té

l’oportunitat de començar a utilitzar l’aplicació informàtica de

Siemens, corresponent a «l’estació de treball clínic» (ETC)

desenvolupada en tecnologia web, per poder ser compartida i

accessible a través de la xarxa que connecta els centres de l’ICS

i del Taulí.

Un cop realitzades les activitats corresponents a les etapes

d’anàlisi, integració, parametrització i formació, el 10 de febrer

es va iniciar el desplegament del sistema dins la Unitat de

Diabetis, Endocrinologia i Nutrició (UDEN)

El treball d’integració informàtica realitzat pel CSI i per Siemens,

actualment permet enllaçar la informació administrativa de la

CSPT amb l’aplicació, és a dir, des de l’ETC es poden fer accessibles

les dades administratives dels malalts citats a les agendes de

Consulta Externa i obrir-los un procés assistencial dins de l’ETC

per registrar  la informació clínica generada.

Les funcionalitats habilitades fins ara permeten el registre i la

consulta  d’informació clínica  directament a l’aplicació, durant

la visita assistencial, i la generació “automàtica” d’informes

d’assistència, substituint progressivament la funció que feien

els documents clínics en format paper. Des de la mateixa panta-

lla és accessible l’actual sistema de consulta clínica (SIC), i això

complementa les funcionalitats.

Els 22 professionals assistencials del servei d’Endocrinologia i

Nutrició (UDEN) han començat a treballar en el programa de

manera paulatina.  Durant el primers 30 dies de funcionament

es van fer 370 accions. Ara, després de tres mesos d’utilització,

s’han realitzat 3.858 accions amb l’eina, i s’han obert 242

processos assistencials. Tot i què no és el 100% de l’assistència,

la utilització creix de manera progressiva, implicant una nova

manera de treballar dins de la unitat, i un procés actiu

d’aprenentatge i revisió dels circuits i de la pròpia organització.

L’equip del Servei de Subministraments. M.A.
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Els professionals destaquen que la nova eina:

> Els permet treballar d’una forma més estructurada i

sistemàtica.

> Garanteix millor la continuïtat assistencial, ja que tots els

professionals utilitzen la mateixa eina.

> Evita la duplicació de registres.

> Permet oferir millors garanties de continuïtat assistencial ja

que el treball és en equip.

> Permet no haver de fer interpretacions de la cal·ligrafia dels

professionals.

> Permet tenir la informació registrada més explícitament.

> Permet l’avaluació completa dels processos assistencials.

De tota manera no es pot perdre de vista que l’ETC només és

un instrument  que s’utilitza per a l’assistència, i cal “dominar-

lo” i simplificarne al màxim el seu ús  durant la visita clínica, ja

que el més important és la relació que s’estableix amb el malalt

durant la visita.

Actualment, s’estan ultimant les tasques d’integració amb

l’aplicatiu del laboratori d’anàlisis clíniques. Cap a finals de maig

ja es podran cursar sol·licituds electròniques, i consultar els

resultats directament amb l’ETC.

Més endavant està previst incorporar la sol·licitud de la resta de

proves que es fan a la UDIAT, i anar millorant i integrant l’eina

fins complir el màxim d’ objectius acordats.

A la UDEN ja es treballa amb l’Estació de Treball Clínic. M.A.

CDS
centre de desenvolupament de serveis

L’equip de fisioterapeutes impulsa
un programa de rehabilitació neurològica

La Unitat de Rehabilitació Funcional, en el marc  del Centre Quirúrgic, està

treballant des de fa temps en la reorganització dels processos per tal de

prioritzar la recuperació funcional ambulatòria dels pacients amb afectacions

de la mobilitat, tant de l’àmbit de Neurologia com de Traumatologia i

Ortopèdia. L’objectiu principal d’aquesta Unitat és l’inici precoç de la

recuperació. Per això, els fisioterapeutes que es-tan organitzats per pro-

blemes de salut i no per

tipus de tractament,

estableixen el pla d’ac-

tuació quan el pacient

està ingressat a l’hos-

pital. Les dades d’ac-

tivitat del 2002 ens

mostren que entre les

49.490 sessions reali-

tzades, un 47% han

estat fetes a pacients

ambulatoris i un 53% a

pacients ingressats.

Al 2002 es va iniciar un programa d’atenció específic per a pacients

neurològics, amb la finalitat de potenciar el continuum assistencial dels

malalts ingressats que inicien, molt precoçment, la recuperació funcional

durant la seva estada a l’hospital i que, per la gravetat de la seva patologia, han

de continuar la rehabilitació en règim ambulatori. Aquest programa ha

estat dissenyat conjuntament amb l’equip d’especialistes en Neurologia i

s’han seleccionat els pacients que pateixen malalties neurològiques que la

seva evolució pot esdevenir a la pèrdua d’autonomia, tot i seguir un

tractament farmacològic adequat.

En aquests malalts la rehabilitació endarrereix el deteriorament motor i,

per tant, l’inici de la dependència. També es demora l’ingrés en centres

sociosanitaris. Els malalts tributaris d’inclusió en aquest programa són aquells

que pateixen malalties desmielinitzants, com l’esclerosi múltiple, i malalties

degeneratives, com l’esclerosi lateral amiotròfica i les demències associades

a un deteriorament motor. En aquest context, alguns membres de l’equip

de fisioterapeutes estan participant en l’elaboració de la guia clínica de

l’Accident Vascular Cerebral, que lidera l’equip de Neurologia.

Els professionals de la Unitat de Rehabilitació Funcional. S.G.
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[l’institutuniversitari i la fundació]
Es presenta el projecte Parc de Salut

Els principals representants de l’Ajuntament de Sabadell, la Corporació

Sanitària Parc Taulí i la Fundació Parc Taulí van presentar conjuntament, el

passat 1 d’abril, el Parc de Salut, una de les propostes emmarcades en el

projecte Gran Via Digital i que està previst d’ubicació als espais de l’antiga

caserna de la Guàrdia Civil, a pocs metres del recinte del Parc Taulí.

Amb la recuperació dels espais de la caserna per a ús de la ciutat, l’Ajuntament

va posar aquest espai a disposició del Parc de Salut, alhora que va encarregar

a la Fundació Parc Taulí la definició del projecte i la realització d’una proposta

de continguts. En el Parc de Salut està previst portar-hi a terme activitats

que tinguin un alt component de coneixement i/o de tecnologia, orientades

a millorar la salut i el benestar de les persones. Aquestes activitats es con-

cretaran en diferents àmbits: docència, recerca, innovació i altres serveis

que aportin un alt valor afegit.

Les activitats que s’hi desenvolupin seran el resultat de la interacció

entre professsionals de la salut, científics i professors universitaris,

empreses de tecnologia i entitats relacionades amb el finançament i el

mercat de la innovació. Les activitats del Parc de Salut seran de diferents

tipus: innovació, serveis i docència.

Una vista de la maqueta de l’avantprojecte per a la remodelació de la caserna

INNOVACIÓ I SERVEIS DE VALOR AFEGIT

Es preveu la creació d’un centre per a la innovació de la salut i el

benestar de les persones, utilitzant tot el coneixement i

tecnologia al seu abast. Inicialment es proposa anomenar-lo

Centre per a la Innovació en Noves Tecnologies Aplicades a la

Medicina (CINTAM). Un dels objectius del CINTAM és ser un

punt d’atracció per incorporar tecnologies desenvolupades per

altres sectors d’activitat i que, mitjançant un treball

complementari de recerca i innovació, es puguin integrar per

afegir valor a aplicacions mèdiques.

NOVES TITULACIONS I DOCÈNCIA

En aquest marc està previst oferir noves titulacions i docència

de postgrau que responguin a les necessitats actuals, com una

nova titulació en enginyeria biomèdica, l’Escola de Fisioteràpia

i cursos d’especialització, diplomatures i mestratges, alguns

d’ells ja en marxa. En aquests moments la CSPT organitza,

periòdicament, cursos d’especialització de psotgrau, alguns d’ells

a través de l’Institut Universitari i amb l’acreditació de l’Escola

de Doctorat i Formació Continuada de la UAB. El Parc Taulí

també participa en SabadellUniversitat, oferint cursos en

diferents disciplines.

UBICACIÓ PROVISIONAL A L’EDIFICI CESTIC

En l’acte de presentació del projecte, que va tenir lloc a l’edifici

CESTIC de l’Eix Macià, també es va mostrar l’avantprojecte

arquitectònic per a la remodelació d’aquest espai, el qual podria

tenir fins a 30.000 metres quadrats. En aquests espais

s’encabirien laboratoris de robòtica i d'imatge digital, quiròfans

experimentals, aules de formació, sales de treball i de reunió,

despatxos i un auditori/sala de conferències.

Mentrestant, l’edifici CESTIC serà l’espai que acollirà, de

manera provisional, els projectes que ja estan en marxa en el

marc del Parc de Salut, com el Laboratori de Robòtica,

encapçalat pel director del Programa de Noves Tecnologies

en Cirurgia de la CSPT, Enric Laporte, i el Centre d’Imatge

Mèdica Digital de la UDIAT.
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[elparctaulía internet]
En aquesta edició, us destaquem els següents espais de la

Intranet Corporativa, accessible des dels ordinadors ubicats

als espais de la Corporació, i al Web:

Al Web:

A la Intranet:

Per estar al dia... Notícies!

Una manera de rebre informació sobre els fets més rellevants

de la nostra institució és a través de les Notícies del Web. A més

d’incloure informacions relacionades amb els diferents cen-

tres, en aquest espai es publica informació relacionada amb

cursos i jornades que s’organitzen a la Corporació, alguns dels

quals permeten la inscripció via Internet.  Per accedir a aquesta

secció ho podeu fer des de la pàgina inicial del Web, on apareixen

les notícies de més actualitat. També trobareu un Arxiu de

Notícies (de totes les que han estat publicades al Web), que

inclou un buscador que pot ser de la vostra utilitat.

Presentacions de sessions clíniques

A la Intranet podeu consultar, en format Powerpoint, les

presentacions de les sessions clíniques de Medicina i de les

sessions clíniques de Patologia que es realitzen  a la Corporació.

Aquest apartat es va crear ara fa gairebé tres anys, arran de la

idea d’alguns professionals de l’àmbit de Medicina Interna.  El

seu objectiu és posar a l’abast de tots els professionals, tant

metges especialistes en formació com la resta de facultatius, la

informació presentada a les sessions clíniques. Estan a la vostra

disposició perquè les consulteu sempre que sigui del vostre

interès i, a més a més, podeu fer cerques per temes i per

paraules clau.  Esperem que us siguin d’utilitat!

Accés: Pàgines del Comitè Institucional de Formació (CIF).

Els investigadors del Parc Taulí ja poden consultar

l’estat dels seus comptes de recerca a través de la Intranet

Com a resultat de la col·laboració entre la Fundació Parc Taulí (FPT) i el

Comitè Intranet Web (CRIW), s’ha creat una nova secció perquè els

investigadors del Parc Taulí puguin consultar els moviments dels comptes

dels seus projectes de recerca. També és possible la consulta  d’altres comptes

gestionats des de l’FPT.  Per accedir-hi, podeu enviar un missatge de correu

electrònic a l’adreça xjove@cspt.es, facilitant la paraula clau (password) que

voleu fer servir. En la primera setmana de funcionament d’aquest nou

servei ja hem rebut més de 40 peticions!

Accés: Des de les pàgines de l’Oficina de la Recerca.

    Web: www.cspt.es

    Intranet: www.cspt.es/intracspt/
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David Cánovas Vergè

[elsnostresprofessionals]

David i Daniel Cánovas... qui és qui?

PERFILPERFILPERFILPERFILPERFIL

David Cánovas Vergè

Nascut a Barcelona l’any 1967

Metge especialista en Neurologia

Des de fa cinc anys treballa a la CSPT

Guitarrista
Per què guitarrista?

Perquè el meu pare ja ho era. Tocava la guitarra en un grup, ‘The Marshall’s’,

teloners de grups famosos del moment, com ‘Los Sirex’. Ell ens va ensenyar

a tocar, a mi i al meu germà bessó i als 14 anys em va regalar una guitarra

elèctrica.

I quan comences a tocar en públic?

Als 18 anys, amb el grup del meu pare i després vam crear un grup  amb la

Lídia Pujol, que ara forma duet amb la Sílvia Comas, que es deia ‘Epoca

Blues’. Durant 5 anys vàrem tocar en discoteques com KGB de Barcelona.

Amb aquest grup vam enregistrar algunes maquetes. I des dels 23 anys fins

ara toco amb ‘Este grupo no me suena’. Som el meu germà Daniel (baix),

Roberto (psiquiatre-vocal), Alfons (bateria), Edu (guitarrista) i jo.

Quina ha estat la trajectòria del grup?

Hem tocat a la discoteca Nick Havanna, a la Sala Bikini i a la sala Estándar, de

Barcelona. Al Nick Havanna, per exemple, oferíem un concert cada 6 mesos

durant 4 anys. Fem versions de temes dels Beatles, Status Quo… i fem

bolos quan surten, sense buscar-los.

Qui són els teus ídols en el terreny musical?

Status Quo, Dire Straits, Eric Clapton, Larry Carlton i George Benson,

entre d’altres.

I l’estil de música que més t’agrada?

Blues, Jazz, Funky, fins arribar al millor: el Rock!

Quina formació musical tens?

A banda de la bàsica que vaig rebre del meu pare, dos anys de solfeig i tres de

classes de jazz.

Toques amb altres grups?

El meu germà i jo toquem amb un grup que es diu ‘La calva y los jubilados’

al London Bar de la Rambla de Barcelona. És gent de més de 50 anys amb la

que toquem pop-rock de caire humorístic.

Què és per a tu la música?

Un hobby, una afició que em dóna motivació i satisfacció, que

em permet relacionar-me amb amics i desconnectar de l’àmbit

sanitari.

Algun paral·lelisme entre la teva vida professional i la de

músic?

No hi ha cap paral·lelisme, aquesta es la gràcia.

Què hi ha de la teva faceta de compositor?

Reees… només vaig fer la lletra i la música d’una cançó quan

tenia 16 anyets. Es deia ‘Por culpa del alcohol’,  era quan teníem

el grup ‘Epoca Blues’…

Fas teu el lema de ‘Sexe, Drogues i Rock&roll?

Que vaaaaaaa… res  de drogues, no bec alcohol ni fumo… sexe i

Rock &roll, sí i tant!

Quan tinguis fills, els ensenyaràs a tocar la guitarra?

Sí, segur. Però no els aconsellaria que visquessin de la música,

no m’agradaria perquè es un món molt difícil. És clar, si són

molt bons...Però millor que ho tinguin  com a hobby…

Un petit secret de la teva vida de músic? (que deixarà de

ser-ho a partir d’avui,  és clar)

Ui… sí mira, que vaig fer de figurant a la televisió acompanyant

a personatges com la Marta Sánchez, Los Manolos (els autèntics,

eh?), El Puma, Los del Río…  SUSSI ROVIRA
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Lloguer de cases

Miami Platja

Llogo casa de juny a setembre i

caps de setmana de la resta de

l’any, màxim 6 persones. 3 hab.

dobles, bany, cuina, menjador,

pati davant i darrera de la casa.

Demanar per Cati Bermúdez

Tel: 937 162 091

Serveis

Classes de guitarra, professor superior

de guitarra, per a totes les edats.

Tel: 667 883 457, demanar

per Alejandro Parino

Quiromassatgista

Massatges terapèutics, antiestrés,

drenatge limfàtic, reflexologia podal,

reiki, harmonització de xakras.

Tel: 937 169 927, demanar per Roser

Serveis

Necessiteu un corrector lingüístic?

Es fan correccions lingüístiques

i/o ortogràfiques en català.

Tel: 626 763 090

S’ofereix

Persona per servei de companyia

de malalts o gent gran, a l’hospital

o a casa.

Tel: 678 447 929, Sr. Manuel

Si ets professional del Parc

Taulí i vols posar el teu

anunci en aquesta secció,

pots contactar amb el

Centre de Comunicació

de la Corporació.

Demana per la Sussi Rovira.

Extensió 22320

ccc@cspt.es

Es ven

Caravana comanche seminova.

Model Inesca 2000.

Perfecte estat.

Tel: 937 173 668, demanar per

Nicolás (a partir de les 20h)

No heu rebut el taulíreport

a casa vostra?

El taulíreport s’envia a casa de

TOTS els professionals del Parc

Taulí, a l’adreça particular que consta

al departament de Recursos Humans.

Si no heu rebut els números anteriors

i es dóna el cas que darrerament heu

canviat de residència, caldria que

informéssiu de la vostra nova adreça

postal a l’esmentat departament.

Lloguer de cases

A Peñíscola

A 200 metres de la platja, en un

complex esportiu i piscina gra-

tuïta. Plaça per a 6 persones.

Amb porxo i jardinet. Carrer de

vianants. Mesos de juliol, agost

i setembre. Per quinzenes o

mesos. Tel: 937 164 316

Lloguer de pisos i apartaments

Apartament a Sitges

Cèntric, a 100 metres de la platja.

2 habitacions, bany, menjador i cuina.

Per mesos, quinzenes o setmanes.

Demanar per Marisol

Tels: 937 275 055 i 626 567 466

Hospital de Sabadell

Centraleta: 937 231 010

Habitacions: 937 231 818

UDIAT Centre Diagnòstic

Recepció: 937 171 154

udiat@cspt.es

Albada, Centre Sociosanitari

Recepció: 937 458 430

Salut Mental Parc Taulí

Directe: 937 458 377

salutmental@cspt.es

Sabadell Gent Gran CS

Directe: 937 234 573

sgg@cspt.es

CAP Can Rull

Directe: 937 247 920

canrull@cspt.es

IU Fundació Parc Taulí

Directe: 937 236 673

Unitat d’Atenció al Client

Directe: 900 181 423

uac@cspt.es

Programació

Directe: 937 458 288

programacio@cspt.es

Centre de Comunicació

Directe: 937 458 380

ccc@cspt.es

Lloguer de pisos

A 10 minuts de l’hospital
Pis seminou, 2 habitacions, bany,

menjador, cuina, terrassa, zona verda

i bona combinació de transport.

Tel: 617 773 397, demanar per Martí

Es comparteix pis a la zona Nord

de Sabadell, a 10 minuts RENFE,

2 habitacions, moblat i calefacció.

Tel: 619 349 987, demanar per Oriol

Es busca

Noia per compartir casa

a Poblenou, a 10 minuts de

l’hospital. Tres plantes, dos

banys, terrassa amb vistes

a la muntanya, calefacció,

3 hab, totalment equipada.

Preu molt assequible.

Tel: 630 178 176

Demanar per Mª José

2a Mostra de Dibuix Infantil de la CSPT

Lliurament de dibuixos fins el 24 de

juny a les bústies del vestíbul del Taulí

i CCEE de Pediatria.

Bases de participació a les mateixes

bústies.

Exposició dels dibuixos

del 8 de juliol al 31 d’agost.

[el directori]




