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U
nvasode leche, unpuña-
do de cereales y una pie-
za de fruta es el desayu-
no ideal para cualquier
chaval antes de ir al

colegio. A media mañana, a la hora
del patio, un bocadillo, que apor-
ta proteínas e hidratos de carbono,
es un buen complemento. Muchos
jóvenes, lejos de seguir este mode-
lo alimentario, prefieren la bollería
industrial. Una palmera de choco-
late o una caña de crema, compra-
da en la cafetería del instituto o en
unamáquina expendedora, termina
siendo el almuerzo elegido. Con la
nueva Ley de Seguridad Alimenta-
ria y Nutrición, a partir de este cur-
so este hábito pasará a la historia.
Con el objetivo de reducir el so-

brepeso y la obesidad infantil, que

Los alimentos con un alto contenido en grasas, sal y azúcares ya no
se venden en los colegios ni en los institutos. El objetivo es reducir
el sobrepeso y la obesidad, que afecta a uno de cada cuatro niños

SUSANA PÉREZ
Una nueva ley limita la
venta de chucherías,
aperitivos y bollería en los
colegios e institutos

Tampoco pueden
dispensarse bebidas con
cafeína, con sustancias
estimulantes o 'light'

padece uno de cada cuatro niños
según el Ministerio de Sanidad, el
Gobierno ha declarado la guerra
a la bollería industrial y a los re-
frescos. El pasado mes de junio el
Congreso de los Diputados aprobó
la Ley que limita la venta de chu-
cherías, aperitivos salados, bollería
industrial y refrescos en las canti-
nas y máquinas expendedoras de
colegios e institutos donde, a partir
de este curso, no se podrá dispensar
ningún producto alimentario que
aporte más de 200 calorías, conten-
ga más de 0,5 gramos de sal, ni áci-
dos grasos trans. Así que, se acaba-
ron los bollos, las bolsas de patatas
y los aperitivos salados a la hora del
desayuno o la merienda. Tampoco
puede haber bebidas con cafeína
u otras sustancias estimulantes, ni
con edulcorantes artificiales (las
conocidas como light). En el recreo,

La hora del
desayuno en la
escuela Verge
de les Neus, en
Santa Coloma. La
mayoría de los
niños traen de
casa un bocadillo
en una fiambrera
JORDI BARRERAS

El sobrepeso y la
obesidad cada vez
son más comunes
entre los niños y
jóvenes españoles.
El 9,13% de los
menores es obeso,
y el 18,48% tiene
sobrepeso, según
datos del Ministerio
de Sanidad. Las cifras
no paran de aumen-
tar. Tanto que la Or-
ganización Mundial
de la Salud (OMS)
ya ha bautizado esta
patología “como la
primera epidemia no
vírica”. La obesidad
infantil es un proble-
ma, y grave. Un niño
obeso tiene muchas
probabilidades de
convertirse en un
adulto enfermo. La
obesidad predispone
a padecer diabetes,
enfermedades car-
diovasculares y algu-
nos tipos de cáncer,
así como problemas
dermatológicos y
gastrointestinales.
Para la sanidad espa-
ñola, esta patología
representa el 7% del
gasto del sistema
sanitario, unos
2.500 millones de
euros, según datos
del Ministerio.

Batalla
contra la
obesidad

Bollos, 'chuches'
y refrescos se

despiden del cole

pues, toca comer bocadillos o fruta
y beber agua y zumos.
Nutricionistas y maestros con-

sideran “positiva” la nueva ley. La
dietista - nutricionista y educadora
en obesidad infantil, Rosa Baró Vilà,
afirma que es “una buena medida”.
“Los centros educativos tienen el
deber de inculcar hábitos alimenta-
rios saludables”, dice. “La bollería
industrial aporta azúcares simples y
grasas saturadas o trans, que aumen-
tan los niveles del colesterol malo,
LDL, y los triglicéridos. Por eso hay
que limitar el consumo. Los refres-
cos, además de los azúcares simples,
contienen calorías vacías, sin nin-
gún tipo de nutriente”, añade. La ley
contribuye a frenar el consumo des-
medido de alimentos hipercalóricos
y con escaso aporte nutricional.

UN PLAN SALUDABLE
En el colegio Verge de les Neus, en
Santa Coloma de Gramenet, hace
más de veinte años que potencian
los buenos hábitos alimentarios:
cada principio de curso, los maes-
tros piden a los padres que preparen
un bocadillo o traigan una pieza de
fruta como desayuno para los niños.
Además, deben traerlo en un tupper,
el papel de plata está prohibido. Los
viernes pueden saltarse la norma y
comer algo más dulce. “La mayoría
de los niños se han acostumbrado a
comer bocadillos o fruta y es lo que
traen”, explica Consuelo Barreras,
tutora de P5. “Trabajamos desde P3
los hábitos alimentarios y de com-
portamiento –sentarse correcta-
mente en la silla para comer, lavarse
las manos, tirar las servilletas a la
papelera, etc.– para que desde pe-
queños los adquieran para siempre”.
Tampoco pueden traer bebidas; los
niños beben agua en el colegio.

Sigue en la página 16



3

ANNEX

LUNES, 5 SEPTIEMBRE 2011 M O N O G R Á F I C O E S P E C I A L LAVANGUARDIA 3

Entrevista:PerePuigdomènech,DirectordelCRAG

“ElCRAGaportapersonal
formadoy cualificado
al entorno industrial
e incrementaelnivel
tecnológicode las
empresas”

A
mpliar el conocimiento sobre
el funcionamientodeplantas y
animales de granja, transferir-
lo a las empresas para que in-
crementen su nivel tecnológi-
co y aportar personal cualifi-
cado al entorno académico e

industrial son los tres objetivos principales del
Centre de Recerca enAgrigenómica (CRAG),
una entidad que acaba de estrenar unas nue-
vas instalaciones que le permitirán optimizar
recursos.

¿QuéorganismosconformanelCRAG?
• El Centre de Recerca en Agrigenómica es
un consorcio público formado por el CSIC, el
IRTA, laUABy, desde el presente 2011, por la
UB, es decir, por las principales universida-
des catalanas y por las instituciones de inves-
tigación más importantes del Estado y de la
Generalitat. Por tanto, en nuestra plantilla de
investigadores se incluyen profesionales del
CSIC y de IRTA, así como profesores de la
UAByde laUB.También contamos con la pre-
sencia de investigadores de ICREA y de in-
vestigadores procedentes del Ministerio de
Ciencia e Innovación a través de programas
diversos, comoelRamónyCajal. Entre el equi-
po de 239 empleados del CRAG también hay
investigadores predoctorales y posdoctorales,
aparte de personal de apoyo para gestión y
servicios específicos.

¿Cuálessonsusactividadesprincipales?
• El objeto de estudio del CRAG son las plan-
tas y los animales de granja. Para ello, nos in-
teresa utilizar lasmetodologías de la biología
moderna, basadas en el ADN y sobre todo las
aproximacionesmasivas de la Genómica para
explicarel funcionamientode lasplantas: cómo
sedesarrollan, cómocrecen, cómoresistenyse
adaptan al entorno cambiante del clima y a la
presencia de patógenos, cómo acumulan azú-
cares, grasas, aromas, colorantes... El conoci-
miento que obtenemos se aplica en lamejora
de plantas y animales dentro del ámbito de la
alimentación.

¿Qué líneas de investigación están
desarrollando?
• Algunas de las principales líneas de investi-
gación enmarcha tienen que ver con la arqui-
tectura de la planta: cómo identifican el entor-
no, cómo se forma la flor, cómo responden al

estrés ambiental y de los patógenos, etc.
Tambiénestamos llevandoacabounpro-
yecto único en España de genómica del
melón, donde intervienen un total de 14
gruposde investigacióndelpaís, además
deotras líneas relativasa lagenómicadel
melocotón y la fresa. Con animales de
granja tambiéndesarrollamosproyectos
importantes, sobre todoconel cerdoy la
vaca.Unejemplo sería el establecimien-
tode las características diferenciales del
cerdo ibéricomediante la secuenciación
de su genoma.

¿Cómo transfierenposteriormente el
conocimientoqueobtienen?
• Tenemos una tradición basada en el esta-
blecimiento de excelentes relaciones con em-
presas, tanto de España como a nivel interna-
cional, a partir de lazos de continuidad y de
estrecha confianza. De esta forma, el CRAG
aportapersonal formadoycualificadoal entor-
no industrial y, por otra parte, contribuye a in-
crementarmedianteproyectosde investigación
conjuntos, elnivel tecnológicode lasempresas.

¿Cuálessonsusproyectosdefuturomás
destacados?
•Hemossido identificados,dentrodelProyecto
Severo Ochoa del Ministerio de Ciencia e
Innovación, comounode los 22 centros de ex-
celencia de nuestro país. Además, hace unos

meses se inauguraron las nuevas instalaciones
delCRAGenel campusde laUAB, conuna su-
perficie total de 9.000m2, lo cual nos va a per-
mitir optimizar recursos e incrementar la visi-
bilidad del centro de cara al futuro. Nuestros
retos sonmantenernos en primera línea de la
investigación de frontera y contribuir a elevar
elnivel tecnológicode las empresasdel ámbito
agroalimentario.

MÁS INFORMACIÓN
www.cragenomica.es

“El objetodeestudiodelCRAGson las
plantas y los animalesdegranja”

Entrevista: IvoGut,DirectordelCentroNacional deAnálisisGenómico (CNAG)

U
ngenomasedefinecomotodo
elmaterialgenéticocontenido
enunorganismo.Asímismo,
poseetoda la informaciónne-
cesariaparalacreacióndeuna
célula o todo un organismo
multicelular. Las pequeñísi-

masdiferenciasenlassecuenciaspropiasdecada
individuosonlasresponsables tantodenuestros
rasgosfísicosdiferenciadoscomodenuestrapre-
disposicióngenéticaasufrirdeterminadasenfer-
medadese incluso la respuestaquepresentaría-
mosantedeterminadostratamientos.
El CentroNacional deAnálisis Genómico, im-
pulsadopor elMinisterio deCiencia e Innova-
ción (MICINN) y laGeneralitat deCataluña y
ubicado en el ParqueCientífico de Barcelona,
comenzó su andadura enmarzo de 2010. Su
misión es llevar a cabo proyectos a gran escala
sobre el análisis y la investigación del genoma,
con el fin demejorar la salud y calidad de vida
de laspersonas. Encolaboracióncon la comu-
nidad científica internacional, centra su activi-
dad en cinco áreas de investigación: Identifica-
ción deGenes de Enfermedad, Genómica del
Cáncer, de Enfermedades Infecciosas, deOr-
ganismosModeloydeBiologíaSintética.

Se han convertido en poco tiempo en
unode loscentros líderesenEuropaen
términosdesecuenciación. ¿Cuálesson
los recursos humanos y tecnológicos
conlosquecuentanqueleshallevadoa
estaposición?
• El equipo humano del CNAG está formado
por 35 científicos de 12 países, doctores, inge-
nieros y técnicos con una dilatada experiencia

en la secuenciación y el análisis de datos ge-
nómicos. Contamos con 12 secuenciadores de
ADNde nueva generación con una capacidad
degenerar600Gigabasesdesecuenciacadadía
(600,000millones de bases), que trabajan los
365 días del año, con una autonomía propia.
Todoello respaldadoporunagran infraestruc-
turadeprocesado,con850nodosdesupercom-
putaciónymásde 1000 terabytesdediscopara
el almacenamiento de datos. Contamos con la
colaboración y la experiencia del Barcelona
SupercomputingCenterpara laadministración
de superordenadores. Nuestras instalaciones
tienencapacidadparaalmacenar500.000mues-
tras biológicas. Todas lasmuestras de ADN y
ARNquemanejamos están sujetas a unminu-
ciosoprocesodecontroldecalidadantesde su
análisis. Todo ello, nos coloca comounode los
3centrosdesecuenciaciónmás importantesde
Europa.

¿CuántosGenomas logran secuenciar
diariamente?¿Esmuchoopocotodavía?
• Somoscapacesderealizarunanálisisde6ge-
nomashumanoscompletospordía. Imagínese,
laprimerasecuenciadelgenomahumanosere-
alizó enunperiodode 13 años, de 1990 a 2003,
y su coste ascendió a 3 billones de dólares. En
la actualidad, somos capaces de secuenciar de
unamaneramás eficientede formaqueel cos-
te de secuenciar un genoma humano se sitúa
entorno a los 5000dolares.

Todoellopara“interpretar” lassecuen-
ciasgenéticas…¿Cuáleselfindeestain-
terpretación? ¿Cómoseestablecen los
“patrones”olas“mutaciones”?

• Porsupuesto,nosólo lageneraciónde losda-
tos es lo importante, sino también su interpre-
tación.Elobjetivodeesa interpretaciónesbus-
carelmodelocomúnentregenomasdiferentes.
La tareaesencontrar lamutacióncomúnen las
muestrasqueanalizamos.Ponemosestepoder
analítico y la experiencia detrás de proyectos
talescomolacontribuciónespañolaalConsorcio
Internacional del Genoma del Cáncer (ICGC)
sobre la Leucemia Linfocítica Crónica (LLC).
Recientemente, en este proyecto hemos iden-
tificado un conjunto de cambios recurrentes
presentes en las células neoplásicas linfoides y
no en las células normales de losmismos pa-
cientes.Amedioplazoeste conocimientocon-
tribuirá amejorar la eficiencia de las terapias
disponibles, a la detecciónmás tempranade la
enfermedad, y amejorar la calidad de vida de
las personas que la padecen. Con este proyec-
to,hemos realizado importantespublicaciones
científicas, de renombre a nivel internacional,
recibiendoelrespaldoyfelicitacióndelGobierno
Español y laGeneralitat deCataluña.

Es decir, ¿la finalidad de todo este es-
fuerzo, de toda la inversión económi-
ca, es la prevención de enfermedades
crónicas?
• Ciertamente la prevención es el futuro…
Dentro de 20 años, los pacientes podrán ir al
médico una vez al año, y a través de una serie
depruebas, seaveriguará lasposibles enferme-
dades que puedan afectarle en los siguientes
5, 10 o 30 años siguientes a lasmismas.De esta
forma, se podrá planificar una prevención o al
menos retrasarlas considerablemente.Esto su-
pondráuncoste sanitariomuy inferior al gasto

MÁS INFORMACIÓN
www.cnag.eu

“Secuenciandoparaunavidamejor”

actual en la sanidaddelpaís.El trabajo, la infor-
maciónqueseobtieneencadacentroanivel in-
ternacional, está abierta a cualquier centro de
cada país.

Por lotanto, ¿la inversiónestámásque
justificada…?
• Si, por supuesto. Lamedicina preventiva es
más sostenible y cuestamuchomenos que la
medicinareactiva.Elpacientequesufreunaen-
fermedadcrónicadurantemuchosaños impli-
ca un gran coste de asistenciamédica y la au-
sencia de contribución a la economía, ya que,
esa persona o no trabajará o, si lo hace, lo hará
deunamaneramenoseficaz, pornohablardel
sufrimiento del individuo y de sus familiares.
Esto supone un impacto económico y social,
con un porcentajemuy elevado en el gasto de
la sanidad, quepodrá reducirse notablemente,
así mismo, se mejorará la calidad de vida de
nuestra sociedad.

XXXIVCONGRESODELASEBBM

setembre 2011
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Emvan ensenyar que els gens
controlen la vida, que en ells
hi ha inscrites totes les nos-
tres capacitats i característi-
ques, però és fals.
Del tot?

No som víctimes de la nostra genètica, en
realitat és l’ADN el que està controlat pel
medi extern cel·lular.
Què significa això?

La cèl·lula és la vida. Parlar d’una cèl·lula és
com parlar d’una persona. Nosaltres rebem
la informació a través dels cinc sentits i les
cèl·lules reben els senyals de l’entorn a tra-
vés dels receptors que capten la informa-
ció. L’ADN està controlat per senyals que
vénen des de fora de la cèl·lula, incloent-hi
missatges energètics dels nostres propis
pensaments, tant els positius com els ne-
gatius.
Som el que vivim i pensem?

Sí, i canviar la nostra manera de viure i de
percebre el món és canviar la nostra biolo-
gia. Els estudis que vaig començar fa qua-
ranta anys demostren que les cèl·lules can-
vien en funció de l’entorn, és el que en
diem epigenètica. Epi significa per sobre,
més enllà de la genètica.
I?

Segons l’entorn i la manera com respons al

món, un gen pot crear 30.000 variacions di-
ferents. Menys del 10% del càncer és here-
tat, és l’estil de vida el que determina la ge-
nètica.
L’entorn és el que ens defineix?

Aprenem a veure’ns com ens veuen, a
valorar-nos com ens valoren. El que sen-
tim i vivim ens forma. No veiem el món
com és, veiem el món com som. Som vícti-
mes de les nostres creences, però podem
canviar-les.
Però les creences estan inscrites en el

racó més profund del nostre subcons-
cient.
És cert. El subconscient és un processador
d’informació un milió de vegades més rà-
pid que la ment conscient i fa servir entre
el 95% i el 99% del temps la informació ja
emmagatzemada des de la nostra infantesa
com un referent. Per això quan decidim
una mica conscientment com, per exem-
ple, guanyar més diners, si el nostre sub-
conscient conté informació que diu que és
molt difícil guanyar-se la vida, no ho acon-
seguirem.
Llavors?

Si canviem les percepcions que tenim en el
subconscient, canviarà la nostra realitat, i
ho he comprovatmitjançant nombrosos ex-
periments. En reprogramar les creences i

les percepcions que tenim de com són la
felicitat, la pau, l’abundància, podem
conquerir-les.
Em sona a fórmula feliç…

Així és com funciona l’efecte placebo. Si
penso que una pastilla em pot curar, me la
prenc i em trobomés bé. Quèm’ha curat?...
La creença?

Això sembla. Igual comels pensaments po-
sitius i l’efecte placebo afecten la nostra
biologia, hi ha l’efecte nocebo: si creus que
alguna cosa et farà mal, acabarà per fer-te
mal. Henry Ford deia que tant si creus que
pots com si creus que no pots, tens raó. Si
tries viure unmón ple d’amor, la teva salut
millorarà.
I això per què?

La química que provoca l’alegria i l’amor fa
que les nostres cèl·lules creixin, i la quími-
ca que provoca la por fa que les cèl·lules
morin. Els pensaments positius són un im-
peratiu biològic per a una vida feliç i salu-
dable. Hi ha dos mecanismes de supervi-
vència: el creixement i la protecció, i tots
dos no poden operar alhora.
O creixes o et protegeixes.

Els processos de creixement requereixen
un intercanvi lliure d’informació amb el
medi, la protecció requereix el tancament
complet del sistema. Una resposta de pro-
tecció mantinguda inhibeix la producció
d’energia necessària per a la vida.
Què vol dir prosperar?

Per prosperar necessitem buscar de mane-
ra activa l’alegria i l’amor, i omplir la nos-
tra vida d’estímuls que desencadenin pro-
cessos de creixement. Les hormones de
l’estrès coordinen la funció dels òrgans cor-
porals i inhibeixen els processos de creixe-
ment, suprimeixen completament l’actua-
ció del sistema immunològic.
La culpa de tot la tenen els pares?

Les percepcions que formem durant els
primers sis anys, quan el cervell rep la mà-
xima informació en un temps mínim per
entendre l’entorn, ens afecten la resta de la
vida.
I les creences inconscients passen de

pares a fills.
Doncs sí, els comportaments, creences i ac-
tituds que observem en els nostres pares es
graven en el nostre cervell i controlen la
nostra biologia la resta de la vida, llevat
que aprenguem a tornar a programar-la.
Com podem detectar les creences

negatives?
La vida és un reflex de la ment subcons-
cient, el que ens funciona bé a la vida són
aquelles coses que el subconscient et per-
met que funcionin, el que requereix molt
d’esforç són les coses a les quals el teu sub-
conscient no dóna suport.
He de doblegar el meu subconscient?

És una batalla perduda, però res no se solu-
ciona fins que un no s’esforça per canviar.
Desfeu-vos de les pors infundades i procu-
reu no inculcar creences limitadores en el
subconscient dels vostres fills.

IMA SANCHÍS

ÀLEX GARCIA

LA CONTRA

“Elquepensemvaria
lanostrabiologia”

VÍCTOR-M. AMELA IMA SANCHÍS LLUÍS AMIGUET

Tinc 67 anys. Vaig néixer i visc a Nova Zelanda. Estic casat, tinc dues filles i tres néts.
Crec que l’evolució de la civilització està passant ara. Un cos humà està fet de 50 trilions
de cèl·lules, l’ésser és una comunitat. Vaig passar de científic agnòstic a místic

No es tracta d’un guru
de les pseudociències,
Lipton va impartir clas-
ses de Biologia Cel·lular
a la facultat de Medicina
de la Universitat de Wis-
consin i més tard va dur
a terme estudis pioners
d’epigenètica a la facul-
tat de Medicina de la
Universitat de Stanford
que el van portar al
convenciment que el
nostre cos pot canviar si
reeduquem les nostres
creences i percepcions
limitadores. El proble-
ma sempre és com
fer-ho: com canviar la
informació del subcons-
cient. En el seu llibre La
biología de la creencia
(Palmyra) recomana mè-
todes com el PSYCH-K.
I en La biología de la
transformación (La esfe-
ra de los libros) explica
la possibilitat d’una
evolució espontània de
la nostra espècie.

Podem canviar

BruceLipton,doctor enMedicina, investigador en biologia cel·lular

4
6
6
6
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INFORMACIÓN
Dr Gironella. Instituto Laser Medical Rent
CIMA - Pº Manuel Girona 33 - 08034 Barcelona - Tel. 900 102 378
Rd. SantAntoni Mª Claret, 20 - 17002 Girona - Tel. 972 410 404

¿En primer lugar, cuáles son las pato-
logías más comunes de la próstata,
doctor?

Sin lugar a dudas, las dolenciasmás comunes de
la glándula prostática son su crecimiento benigno y
el cáncer. Son, de hecho, losmotivosmás comunes
de consulta urológica en el varón a partir de los 50

años y desde siempre han significado unquebrade-
ro de cabeza para los pacientes que la sufren, que
son un porcentaje altísimo a partir de esa edad.

¿En qué consisten estas dos pato-
logías ?

El crecimiento benigno de la próstata (o HBP ) es,
como su nombre indica, un agrandamiento de esta
glándula que obstruye la salida de la orina llegando a
producir la incapacidad demiccionar. Los síntomas
son; necesidaddeorinar amenudo (sobre todopor la
noche),goteopostmiccional,disminuciónde la fuerza
miccional o la urgencia urinaria, entre otros. El cáncer
de próstata es un problema diferente, de carácter no
benigno ymenos común, aunque cada vez se apre-
cianmáscasos.

¿Y qué técnicas existen para su trata-
miento?

Pues, afortunadamente, contamosdesdehace va-
riosañoscontecnología láserparael tratamientode la
hiperplasia benigna de la próstata y la criocirugía para

el tratamiento de cáncer de próstata y también de ri-
ñón. Han supuesto, verdaderamente, una revolución
parael tratamientodeestaspatologíasurológicas.

¿Existen diferentes láseres para
tratar el crecimiento benigno de
la próstata?

Desde luego que sí. Desde la aparición de los
primero láseres, se ha ido perfeccionando cada
uno de ellos hasta llegar a un momento en el que
existen suficientes láseres de gran potencia como
para no centrarnos sólo en uno. De hecho, lo me-
jor es tratar cada caso concreto con el láser más
adecuado, ya que cada paciente y cada próstata
tiene sus particularidades. Láser LMR es una tecno-
logía que ofrece el mejor láser para cada caso, o lo
que llamamosmedicina personalizada

El Dr Gironella-Instituto Laser
Medical Rent esunade lasplata-
formas tecnológicasmás impor-
tantes de Europa y la primera en
ofrecer la técnicamás adecuada
para cada caso concreto, tanto
en el tratamiento de la hiperpla-
sia benigna como en el del cán-
cerdepróstatay renal

¿Qué ventajas ofrece la tecnología
láser LMR ?

Pues en primer lugar es la única tecnología que
dispone de todos los láseres del mercado para po-
der ofrecer el más adecuado para cada paciente. Y
entre las las ventajas más destacadas tenemos que
se puede aplicar a cualquier tipo de paciente y ta-
maño de próstata, los riesgo de sangrado son mí-
nimos, la estancia hospitalaria se reduce a horas y
los problemas de incontinencia o impotencia son
casi inexistentes

¿Y cómo ha evolucionado la crioci-
rugía para el tratamiento de cáncer
de próstata y riñón?

Desde la primera generación de criocirugía has-
ta la última, con la que contamos desde hace ya
varios años, ha habido cambios significativos, de
tal forma que esta última generación de criociru-
gía es una de las mejores opciones para el trata-
miento de estos dos tipos de cáncer, sin lugar a du-
da. Está recomendada por las asociaciones ameri-
cana y europea de urología y entre sus ventajas
principales cabe destacar el mínimo ingreso hospi-
talario, la ausencia de transfusiones, el alto índice
de calidad de vida, no tener que ingresar en UVI y,
sobre todo, que se evita someter al paciente a la
radiación de otras técnicas como radioterapia o
braquiterapia. La criocirugía, incluso, sirve como
terapia de rescate para fallos de estas dos técnicas

El Dr Gironella-instituto Laser Medical Rent presenta la
tecnología láser LMR para el tratamiento de próstata
Medicina personalizada para el crecimiento de próstata beningo y el cáncer de próstata y renal

Toda la información es meramente informativa

Infórmese sobre nuestros
centros a nivel nacional

- El láser más adecuado para cada paciente
- Recuperación en 24h, incluso pacientes sondados
- Para cualquier paciente y tamaño de próstata
- Sin incontinencia ni impotencia
- Inmediata mejoría del flujo urinario
- Sin transfusiones ni absorción de líquidos

A Coruña
Albacete
Alicante

Almería
Asturias
Aranda

Badajoz
Barcelona
Benidorm

Burgos
Cáceres
Cádiz

Castellón
Denia
Girona

Granada
León
Madrid

Málaga
Marbella
Menorca

Murcia
Mallorca
Ourense

Pontevedra
Salamanca
Sevilla

Talavera
Tarragona
Valencia

Toda la información es meramente informativa

Dr Gironella - Instituto LaserMedical Rent
BARCELONA:

Clínica CIMA - Pº Manuel Girona 33 - Tel.900 102 378

GIRONA:
Rd. Sant Antoni Mª Claret, 20 - Tel.972 410 404

Teléfono gratuito:900 102 378

La criocirugía está recomenda-
da por las asociaciones ameri-
cana y europea de urología

para el tratamiento del cáncer
de próstata y renal

Láser LMR. Medicina personalizada

www.lasermedicalrent.com

La tecnología láser LMR es
única y ofrece el láser más

adecuado para cada paciente

Líder en tecnología médica

¿Problemas
de próstata?

Valladolid
Vigo
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FAMOSOS LUXE MODA REIALESA ESTIL ARTISTES

E l diari especialitzat
en la indústria de
l’espectacle Variety
publica cada any 10
Actors toWatch (po-

dríem traduir-ho com 10 actors
per tenir en compte), una llista
integrada pels actors i actrius
que, a parer dels redactors, es-
tan cridats a convertir-se en es-
trelles. Quan, el 2008, hi va apa-
rèixer la jove actriu australiana
Mia Wasikowska, acompanyada
d’altres figures llavors descone-
gudes, comViola Davis, Michael
Shannon, Armie Hammer o
Chris Pine, gairebé ningú no sa-
bia de qui parlaven. Amb 18
anys, llavors, i filla d’unmatrimo-
ni de fotògrafs, ella polonesa i ell

australià, tot just havia aparegut
a alguns episodis de la sèrie En
terapia, on interpretava una gim-
nasta suïcida que buscava res-
postes al psiquiatre, encarnat
per Gabriel Byrne.
Però aleshores aquesta actriu

rossa de cognom impronuncia-
ble ja havia dut a terme un bon
nombre de papers que virtual-
ment garantien que l’audiència
aprendria a pronunciar-lo. El
més destacat és que havia
començat a rodar Alícia al país
de les meravelles, la versió del lli-
bre de Lewis Carroll que va
dirigir Tim Burton i on, com tot-
hom sap, encarnava l’heroïna

anglesa atrapada en un món
surrealista.
Tres anys després, a Hollywo-

od ningú no dubta que Wa-
sikowska està destinada a con-
vertir-se en la gran estrella que
Variety va anticipar que seria.
Alícia.. es va convertir en un dels
èxits de taquilla més sòlids de la
indústria cinematogràfica, l’any
passat, però amés va podermos-
trar una faceta molt diferent a

DISNEY E

En un concert benèfic cele-
brat divendres a la nit a
favor de la fundació El Som-
ni dels Nens, que ajuda nens
afectats per càncer o altres
malalties cròniques, la
soprano Elena Greandia i la
pianista Elke Sanjosé van
interpretar algunes de les
òperes més famoses de
Puccini, Verdi i Mozart. A
l’acte, organitzat pel conso-
lat d’Àustria, hi van assistir
al voltant de 130 personali-
tats. / Redacció

Prop d’una vintena de
lectors van acudir a

una jornada literària que va
oferir l’escriptora Carmen
Posadas a l’hotel Barceló
Raval de Barcelona dissabte
passat. També va participar
en l’acte el sommelier Juan
Muñoz Ramos, que va voler
homenatjar Posadas i va des-
tapar una ampolla de cava
amb la tècnica del sabrage.
La trobada, que barreja lite-
ratura i gastronomia, es repe-
tirà aviat en altres ciutats
espanyoles.

L’actriu australiana
va protagonitzar
‘Alícia al país de
les meravelles’,
de Tim Burton

CONSOLAT D’ÀUSTRIA

James Dean

Wasikowska

Òperesper a
unabona causa

Literatura
ambbombolles

Mia

El 2008 la
revista ‘Variet
la va assenyala
comaactriu
per seguir
deprop

GABRIEL LERMAN
Los Angeles

Wasikowska té dues
pel·lícules més
que arribaran a
la cartellera d’aquí
a finals d’any

AP

“Amor meu, no t’he es-
crit perquèm’he enamo-

rat” escrivia James Dean en
una de les cartes que va enviar
a la seva xicota, Barbara
Glenn, en els anys 50, i que el
23 de novembre subhastarà la
casa Christie’s de Londres,
junt amb dues cartes més i al-
gunes fotografies de l’actor
nord-americà. El paràgraf que
obre aquesta notícia era una
broma de l’actor a la seva nò-
via , ja que es referia a l’amor
que sentia pel seu cavall, Cis-
co the kid. A la carta, l’actor
manifesta sentir-se molt sol, i
agraeix a la Barbara “les car-
tes més boniques i dolces del
món”. En una altra de les mis-
sives, escrita el 10 de gener del
1954 –l’any anterior a la seva
mort en accident de cotxe–,
en un hotel de Filadèlfia, l’ac-
tor parla dels assajos de l’adap-
tació per a Broadway de The
Immoralist, un muntatge que
considera una porqueria però
que ell pronostica que “proba-
blement serà un èxit enorme”.
Abans de la mort de Dean,

Barbara Glenn va trencar amb
ell i es va unir a l’actor Mark
Gordon. El fill de tots dos, el
cineasta Keith Gordon, és qui
ha posat les cartes en venda.

Unanoiaambpresent i futu

Una australiana a
Hollywood
A dalt, Wasikowska

durant la presenta-

ció de ‘Restless’, a

l’última edició de

Canes. A sota, fent

el paper d’Alícia, en

una escena del film

de Tim Burton

Gent

Servei especial

Sesubhastaran
trescartes
d’amorde
JamesDean
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TRIBUNALES wLa Fiscalía Provincial de Barcelona, que investi-
ga 104 casos de posibles niños robados, ha pedido las histo-
rias clínicas a una decena de centros médicos, después de
tomar declaración a casi todos los afectados. También se bus-
cará documentación sobre los casos en certificados de aborto,
de nacimiento y de defunción. Tras analizar esos datos, en los
casos en los que haya indicios de criminalidad, se identifica-
rán los osarios donde estén los cuerpos y se judicializará, aun-
que cada caso se analizará de forma individualizada. / EP

Tordesillas vuelve amatar con lanzas
un toro endefensade su tradición

Afligido murió alanceado en unos pinares de Tordesillas
EFE

CIUDADANOS wEl lancero a pie Óscar Bartolomé Hernández,
alias Zamorano, logró la lanzada mortal sobre Afligido, el To-
ro de la Vega, acorralado por los lanceros a caballo y a pie, en
unos pinares junto al campo de fútbol de Tordesillas. El es-
pectáculo también tuvo una detenida, una mujer que roció
con gas pimienta a varios espectadores. Los antitaurinos rom-
pieron en Madrid 200 lanzas en protesta. / Europa Press

LaFiscalía deBarcelonapide las historias
clínicas de los posibles niños robados

LlevarunDIUreduceun50%
elriesgodecáncerdecérvix
El aumento de contactos sexuales triplica el papilomavirus

ANA MACPHERSON
Barcelona

Llevar un DIU (dispositivo in-
trauterino) no sólo no supone un
mayor riesgo de infecciones, co-
mo se creía, sino que se ha consta-
tado que produce una disminu-
ción del riesgo de cáncer de cue-
llo de útero (cáncer de cérvix), el
causado por el virus del papilo-
ma humano (VPH). No saben
por qué, pero las mujeres con
DIU tenían un 44% menos de
cáncer de cérvix que las que no
lo llevaban. “Nuestra hipótesis es
que la reacción del organismo a
ese cuerpo ajeno alerta el siste-
ma inmunitario de forma cons-
tante e interfiere la acción viral”,
explica el epidemiólogo Xavier
Castellsagué, investigador del
grupo de Virus y Cáncer del Idi-
bell y del Programa de Investiga-
ción en Epidemiología del Cán-
cer del InstitutoCatalán deOnco-
logía (ICO), que ha dirigido el
equipo que ha participado en es-
ta macroinvestigación.
El hallazgo, que se publica en la

revista The Lancet Oncology, des-
miente además una de las sospe-
chas que caían sobre este método
anticonceptivo, elmás usado en el
mundo, el segundo en España.
“Durantemuchos años la comuni-

dad científica sospechaba que co-
locar un dispositivo extraño que
permanece durante años en una
zona donde era fácil tener contac-
to con infecciones podía aumen-
tar el riesgo”. Se consideraba una
puerta abierta. Pero al estudiar en
la población en general (en
16.000 mujeres) la presencia del
virus del papiloma humano y su
relación con diferentes métodos
anticonceptivos, “detectamos que
no había ninguna variación entre

quienes llevaban un DIU y quie-
nes no”, indica el epidemiólogo.
Los epidemiólogos llaman la

atención sobre el enorme creci-
miento de estas infecciones en
las mujeres menores de 35 años.
Según el estudio Cleopatra, que
compara datos de todas las comu-
nidades autónomas y que está
por publicar, alrededor del 30%
de las jóvenes de entre 18 y 35
años se han infectado del papilo-

mavirus, el triple del porcentaje
detectado en estudios anteriores.
“Se avecina un cambio notable
–señala Castellsague–. No pode-
mos bajar la guardia porque si se
triplica la prevalencia, desciende
la edad de la primera relación y
semultiplica por ocho el número
de parejas sexuales, el panorama
de riesgo es muy superior”.
El cáncer de cuello de útero,

causado por el virus del papilo-
ma humano, es poco frecuente
en España (2.300mujeres al año)
“y la infección por este virus se
resuelve espontáneamente en el
90% de los casos –indica Castell-
sagué–. Pero tendremos que cam-
biar paulatinamente el método
de cribado y en lugar de hacer ci-
tologías, habrá que buscar direc-
tamente el virus, una pruebamás
objetiva”. Aunque no más barata.
El otro objetivo es ampliar has-

ta los 26 años la vacuna, “sobre la
que la comunidad científica no
tiene ninguna duda” y que ahora
recibe el 80% de las niñas al lle-
gar a sexto de primaria. Este cur-
so será el tercero en que se ofrece
esta protección ante los virus que
causan los dos cánceres de cérvix
más frecuentes y la mayoría de
verrugas genitales. “En Australia
ya se registra un descenso drásti-
co de las verrugas genitales”.c

Los epidemiólogos
del Idibell creen que
el DIU estimula el
sistema inmunitario y
dificulta la infección

PANORAMA
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]Nadejda Savelieva, una ciutadana russa
procedent de Moscou que viatja per
primera vegada a Catalunya, es va con-
vertir ahir a la tarda en la turista número
25 milions de Serhs Tourism, grup turís-
tic líder a Catalunya. Serhs és un dels
impulsors principals de la destinació
Catalunya a Rússia i altres exrepúbliques
soviètiques, que actualment suposen el
14% del total de clients. “És l’emissor

que més ha pujat, un 50% aquest any,
i a molts hotels els ha salvat la tempora-
da perquè el turisme nacional ha tingut
caigudes importants”, assegura el presi-
dent del grup, Ramon Bagó, que va fer
els honors a Nadejda Savelieva, que viat-
ja acompanyada del seu marit. A part
d’una rebuda especial, tots dos gaudiran
de les vacances de manera gratuïta:
12 dies d’estada a l’hotel Golden Bahía
de Tossa de Mar. El turisme rus ha estat
un dels grans impulsors dels bons resul-
tats de la temporada turística actual, que
la directora general de Turisme, Marian
Muro, va qualificar de “molt satisfactò-

ria”, en espera de les últimes xifres
oficials. Com a sector estratègic per a
l’economia catalana, Muro va anunciar
la posada en marxa d’una nova línia
de finançament per facilitar el crèdit a
les pimes turístiques. L’aeroport de
Barcelona, en el qual els turistes russos
aterren a la T2, ha experimentat un
increment del 55% de viatgers russos,
que fins a l’agost van suposar 648.000
persones, una xifra que ja supera les
613.000 de tot l’any 2010. Actualment,
quatre companyies operen des del Prat
al mercat rus: Transero, Aeroflot,
Norwing i Vueling. / A. Gastesi

Una turista russa fa la
número25milions del grup

MAITE CRUZ

Benvinguda a la turista 25 milions

ROSA SALVADOR
Barcelona

Oryzon Genomics ha acabat la
investigació del seu primer pro-
ducte, un test no invasiu per de-
tectar el càncer d’endometri, i
ha iniciat els tràmits per inclou-
re’l al catàleg de fàrmacs de la
Seguretat Social de manera que
pugui sortir al mercat a comen-
çaments del 2012. El producte,
desenvolupat per Geadic, una fi-
lial en la qual participa al 50%
amb la farmacèutica catalana
Reig Jofré, té unmercat potenci-
al de 260milions anuals, segons
va explicar Carlos Buesa, funda-
dor i director general d’Oryzon.
La firma distribuirà el test a Es-
panya a través de la xarxa co-
mercial de Reig Jofré, mentre
busca un soci internacional per
vendre’l a la resta del món.
El llançament de GynEc-DX

converteix Oryzon en una de
les poques biotecs catalanes
que porten un producte al mer-
cat, fet que “esperem que animi
els inversors a acudir a l’amplia-
ció de capital que tenim enmar-
xa”, explica Buesa. La firma,
amb un 40% de les participaci-
ons de Carlos Buesa i Tamara
Maes, els socis fundadors, i
amb un 30% del fons de capital
risc Najeti i amb participacions
minoritàries de Laboratoris Fer-
rer, Nutrexpa i Corsabe, ha
obert una ampliació de capital

de 8 milions d’euros i diversos
accionistes actuals han expres-
sat el desig de diluir-se. La fir-
ma preveu tancar l’ampliació a
finals d’any.
Oryzon Genomics va ingres-

sar l’any passat 7,6milions d’eu-
ros, dels quals uns 4 milions
van correspondre a subvenci-
ons i ajuts públics als projectes
d’investigació. La firma preveu
que enguany els ingressos seran
lleugerament inferiors per
l’efecte de les retallades de la
despesa farmacèutica que va
aprovar el Govern, com ja va
passar l’any passat. “Els nostres
ingressos procedeixen de ser-

veis a empreses farmacèuti-
ques, que han hagut de reduir
costos i han baixat dràstica-
ment la compra de serveis
d’R+D. Al final, les retallades
del Govern en farmàcia posen
en perill el teixit biotec del
país”, lamenta.
La caiguda de vendes ha obli-

gat la mateixa Oryzon a rees-
tructurar-se. “Hem reduït cos-
tos, i ens hemcentrat en els pro-
jectes que són més a prop de
sortir al mercat, i hem retardat
els que estaven en fasesmés pri-
merenques”, explica. Això s’ha
traduït també en un redimensio-
nament de la plantilla, que ha
passat de 80 a 50 persones, la
majoria investigadors.
Oryzon presenta aquesta set-

mana el resultat del test al con-
grés de la Societat Europea
d’Oncologia Ginecològica: per-
met descartar l’existència d’un
tumor en el 97% dels casos i en
el 99% si es practica amb una ci-
tologia, percentatges més grans
que els que ofereixen avui pro-
cediments més invasius. “Es-
tem fent estudis de cost-eficièn-
cia per negociar el preu de fi-
nançament amb les autonomi-
es”, va explicar. La firma unirà
aquest test a un altre per detec-
tar el càncer de bufeta, que co-
mercialitza amb llicència d’una
biotec deNovaZelanda, per cre-
ar una àrea de negoci de diag-
nòstic precoç.c

EDUARDO MAGALLÓN
Barcelona

L’Institut de Tecnologia de la
Construcció de Catalunya
(ITeC) s’ha reestructurat per
adaptar-se a l’actual situació de
crisi econòmica, en especial en la
construcció. Aquesta entitat sen-
se ànim de lucre ha retallat 13
llocs de treball a través de preju-
bilacions i altres mecanismes,
van explicar fonts de l’ITeC. A
més, aquesta fundació privada
que té la seu a Barcelona ha re-
duït la jornada laboral entre un
15% i un 30% als 73 treballadors
que continuen en plantilla.
El seu director general, Anton

M. Checa, va assenyalar ahir que
el que s’ha fet és un “ajustament
temporal” per “adequar-nos a la
realitat, que és la que és”. Els
plans de reestructuració –que
han implicat dos expedients de
regulació d’ocupació (ERO)– són
vigents des de l’1 de setembre. Al
gener, l’entitat ja va dur a terme
altres ajustaments temporals.
L’ITeC és una entitat sense

ànim de lucre que es va crear el
1978. Els seus objectius, com a
entitat de suport a la innovació,
són la generació i transferència
d’informació i coneixement, a
més de la prestació de serveis
tecnològics.
L’ITeCés undels patrons i fun-

dadors de l’iMAt, Centre Tecno-
lògic de la Construcció, en què es
fa R+D+i.c

SERHS TOURISM

KIM MANRESA / ARXIU

AMPLIACIÓ DE CAPITAL

L’empresa fundada
per Carlos Buesa
i Tamara Maes preveu
captar 8 milions

Carlos Buesa, director general d’Oryzon Genomics

EN
LÍNIA

RETALLADES FARMACÈUTIQUES

L’ajustament del
Govern ha fet baixar
les vendes i l’ha obligat
a reduir plantilla

Oryzon llança el primerproducte:
un test per al càncerd’endometri
La firma, a través de la filial Geadic, veu unmercat potencial de 260milions

L’ITeC
reestructura
la plantilla
per adaptar-se
a la crisi

EMPRENEDORS
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CARLES CASTRO
Barcelona

L a política d’austeri-
tat en la despesa pú-
blica i la recent polè-
mica sobre la Renda
Mínima d’Inserció

conviden a donar una ullada so-
bre la sensibilitat social dels ca-
talans. És a dir: són solidaris o
individualistes? Defensen el re-
partiment de la riquesa o no ve-
uen demal ull les desigualtats? I
sobretot: estan a favor que els
poders públics proporcionin
una renda mínima a les perso-
nes en situació de pobresa?
Doncs bé, un estudi realitzat

pel Grup de Sociologia Analítica
i Disseny Institucional de la
UAB i finançat pel Centre d’Es-
tudis d’Opinió de la Generalitat,
respon a aquestes preguntes
amb una imatge exhaustiva so-
bre els “valors i actituds” de la
societat catalana davant la “justí-
cia distributiva, les prestacions
socials i la fiscalitat”.
Per començar, la societat cata-

lana ésmajoritàriament partidà-
ria del repartiment de la rique-
sa, encara que al mateix temps
més del 55% dels consultats
creu que “les desigualtats són
necessàries perquè la gent s’es-
forci més” i fins i tot un 83% re-
butja els impostos sobre l’herèn-
cia. De fet, gairebé la meitat dels
catalans considera que “aque-
lles persones que no han contri-
buït al benestar col·lectiu no
haurien de tenir dret a rebre
prestacions públiques”.
Tanmateix, i tal com assenya-

la l’estudi, els catalans donen su-
port a un escenari en el qual,
d’una banda, es garanteix als ciu-
tadans igualtat d’oportunitats

per competir d’acord amb el
mèrit individual, i, de l’altra, es
garanteix un mínim social als
‘perdedors’ d’aquesta competi-
ció. I encara més, “la majoria
dels catalans estan disposats a
renunciar a part dels seus ingres-
sos en nom de la igualtat” (la
qual cosa neix d’una elevada
“aversió a la desigualtat”), ja
que la societat catalana “conside-
ra que té el deure d’ajudar els
més desfavorits”.
Ara bé, a l’hora d’abordar la

sostenibilitat fiscal del sistema,
“fins a un 40% dels consultats

troba justificable el fet de no pa-
gar els impostos en determina-
des circumstàncies”. I fins a un
47% confessa que “si conegués
algú que no paga impostos, no
ho denunciaria en cap cas”. Pe-
rò al mateix temps el “rebuig és
aclaparador (entorn del 80%) a
les possibles reformes en una lí-
nia neoliberal” d’“eliminació
d’impostos i prestacions”. En al-
tres paraules: les “fortes retalla-
des del sistema de protecció
social no semblen anar en la di-
recció desitjada per la majoria

de la població catalana”.
Dit això, la lletra petita de les

preguntes concretes introdueix
algunes precisions significati-
ves. Sens dubte, cap de les quals
no desmenteix el caràcter com-
passiu del fecund individualis-
me que caracteritza la societat
catalana. No en va, més del 71
per cent dels consultats rebutja
que “els pobres siguin responsa-
bles de la seva situació”. I un 90
per cent creu que l’única “distri-
bució justa de la riquesa és aque-
lla que garanteix la igualtat
d’oportunitats”.
De la mateixa manera, un

82% pensa que “és responsabili-
tat dels poders públics proporci-
onar una renda mínima a totes
les persones en situació de po-
bresa”. Ara bé, el suport a aques-
ta política, encara que continuï
sent majoritari, decau quan se’n
concreten els detalls: un 60%
creu que tots els pobres han de
tenir dret a una renda mínima
sense condicions, no obstant ai-
xò un 35% l’abonaria únicament
als qui “han contribuït a la socie-
tat amb una feina productiva”. I
el que és més important: segons
un 70%, aquesta renda mínima
s’hauria de pagar “només a aque-
lles persones que es comprome-
tin a realitzar activitats de for-
mació o reinserció social”.
Aquesta actitud restrictiva (o

de reciprocitat) s’accentua en el
cas de la prestació d’atur. Per
exemple, més del 60% coinci-
deix que s’ha de limitar el temps
de percepció. I mentre un 42%
pensa que totes les persones a
l’atur “han de tenir dret a cobrar
les prestacions d’atur”, un 43%
opina que només ho han de per-
cebre els “que han cotitzat prou
temps”.
I pel que fa a les propostes de

futur que ja funcionen a diver-
sos països occidentals però que
en l’actual context de crisi sem-
blen pròpies de la política de fic-
ció, les posicions dels catalans
estan dividides. Així, el 56% re-
butja que es pagui “a tots els ciu-
tadans una renda suficient per
cobrir les seves necessitats, sen-
se cap condició”. En canvi, l’ano-
menada “pensió bàsica univer-
sal” (és a dir, “pagar a totes les
persones majors de 65 anys una
renda per cobrir les seves neces-
sitats bàsiques, sense cap condi-
ció” i en paral·lel a “qualsevol al-
tre dret contributiu”) compta
amb el suport del 71%.c

RECIPROCITAT

El 70% condiciona la
renda mínima al fet que
els pobres treballin, es
formin i es reinsereixin

Geografia de la justícia distributiva

SOSTENIBIL ITAT FISCAL

Un 40% justifica no
pagar impostos en
certs casos i un 47%
no ho denunciaria

Lamajoria dels espanyols té por del càncer
tot i que en desconeix els símptomes

Paralitzats
per lapor

]Els orígens geogràfics in-
flueixen en l’actitud sobre
les polítiques socials. Així,
mentre entre els nascuts a
Catalunya o en altres auto-
nomies, un 47% dóna suport
perquè fins i tot els que no
han contribuït tinguin dret
a les prestacions públiques,
entre els estrangers aquesta
taxa puja el 55%. I mentre
entre els nascuts a
Catalunya o a l’estranger, el

48% creu que les prestaci-
ons s’han de centrar en les
persones sense prou recur-
sos, entre els nascuts a la
resta d’Espanya aquesta
xifra voreja el 60%. En can-
vi, mentre menys del 40%
dels nascuts a Catalunya o a
la resta d’Espanya creu que
els responsables de la seva
pobresa no han de rebre
prestació, aquesta taxa arri-
ba al 50% entre estrangers.

LA VANGUARDIAFONT: Centri d’Estudis d’Opinió
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Totes les
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4,58%

D’acord
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En desacord
55,63%

No es defineix
NS/NC
6,05%

NO
14,32%

Els poders públics han de
proporcionar una renda mínima
a totes les persones en situació
de pobresa?

Han de tenir dret a
una renda mínima...

Només a les que es comprometen
a realitzar activitats de formació
i reinserció laboral
70,42%

NS/NC
3,58% Totes les

persones
en situació
de pobresa
26,0%

Els poders públics han de pagar
una renda mínima a:

El repartiment
de la riquesa
48,26%

Són igual
d’importants
10,42%

NS/NC
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El creixement
econòmic
39,11%

Què és més important:
el creixement econòmic o el
repartiment de la riquesa?

No es defineix
NS/NC
7,74%

No es defineix
NS/NC 2,69%

No es defineix
NS/NC
3,06%

En desacord
47,58%

D’acord
44,68%

Les persones que no han contrui-
buido al benestar col·lectiu no
haurien de tenir dret a rebre
prestacions públiques

En desacord
8,47%

D’acord
88,84%

La distribució justa de la riquesa és
aquella que garanteix la igualtat
d'oportunitats

En desacord
83,26%

D’acord
13,68%

Les persones haurien de
preocupar-se del seu propi
benestar i suprimir-se tots els
serveis i prestacions públiques

No
47,0%

NS/NC
2,27%

Sí, en
qualsevol cas
15,68%

Sí, en determinades
circumstàncies
35,05%

Si sabessis que algú no paga
impostos, denunciaries a aquesta
persona a les autoritats?

No es defineix
NS/NC
5,94%

En desacord
38,95%

D’acord
55,11%

Les desigualtats són necessàries
perquè la gent s’esforci

Els responsables de la pròpia
situació de pobresa no han
de rebre cap prestació pública

La sensibilitat social de Catalunya

Sí
82,21%

Els catalans són partidaris d’ajudar tots els pobres,
però també de posar condicions a l’hora de pagar una rendamínima

Individualismecompassiu

CELESTE LÓPEZ
Madrid

Els espanyols tenen por del càn-
cer,més que respecte d’altresma-
lalties degeneratives comara l’al-
zheimer o el parkinson. L’expli-
cació d’aquesta por no és cap al-
tra que la vinculació ambpronòs-
tics negatius, com la “possibilitat
demorir” (55%), que “no té cura-
ció” (32%) i pels “tractaments
desagradables o dolorosos”
(41%).O el patiment que compor-
ta tant per a qui el pateix com
per als familiars (el 79% de la po-
blació té o ha tingut un familiar o
una persona molt propera amb
aquestamalaltia). De totesmane-

res, aquesta por no es tradueix
en un coneixementmés aprofun-
dit de la malaltia per prevenir o
per a una detecció precoç del tu-
mor.
Això és el que es desprèn de la

primera fase de l’Oncobaròme-

tre 2010. una enquesta realitza-
da per l’Associació Espanyola
Contra el Càncer (AECC) sobre
una mostra de 8.000 persones i
que ahir va ser presentada per la
presidenta de l’associació, Isabel
Oriol, i pel president del Comitè

Tècnic de l’AECC, Luis Paz-
Ares.
Malgrat la por que genera el

càncer, només la meitat dels es-
panyols coneix algun símptoma
o senyal d’alarma de patir càn-
cer. I d’aquests, el 33% n’esmen-
ta la detecció d’un bony o nòdul i
el 15% el canvi de color o de mi-
da d’una piga.Només un 11%par-
la de dolor persistent, d’hemorrà-
gies (11%), de pèrdua de pes in-
justificada (9%) o bé de cansa-
ment (9%).
Pocs coneixen els símptomes

dels tipus de càncer amb més in-
cidència, la tos o la ronquera per-
sistent (6%) o els canvis en els hà-
bits urinaris o intestinals (3%).

El 37% dels espanyols creu que
té possibilitats de desenvolupar
un càncer perquè fuma (el tabac
és l’hàbit que més s’associa amb
el càncer) o perquè algun famili-
ar l’ha patit. Però només el 10%
dels càncers són hereditaris. Se-
gons l’Oncobaròmetre, els efec-
tes de rebre informació sobre el
càncer són molt positius, ja que
ajuden amodificar els hàbits poc
saludables.
Malgrat això, només el 39%ha

rebut aquest tipus d’ informació.
Els oncòlegs van demanar ahir a
les autoritats sanitàries que no hi
hagi retallades en la prevenció
del càncer ni tampoc en els ser-
veis d’atenció a malalts. c
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El concentrat reparador. Intervenció a Can Ruti d’extracció d’un tumor de mama i
posterior infiltració d’una gelatina de plasma sanguini

ROSER VILALLONGA

ANA MACPHERSON
Barcelona

E l plasma ric en fac-
tors de creixement
ja és un vell conegut
dels esportistes
d’elit, des de Rafa

Nadal fins als futbolistes del Bar-
ça, i recentment del Rei. També
de molts dentistes quan els fan
implants osteointegrats i, fins i
tot, d’alguns cirurgians que repa-
renmames després d’un càncer.
En un futur proper, ho serà dels
oftalmòlegs que tracten lesions
de còrnia i potser dels reumatò-
legs que s’enfronten a l’estesa ar-
trosi. El seu camp d’acció no pa-
ra de créixer des que fa quinze
anys. Eduardo Anitua i altres in-
vestigadors li van donar impuls i
van patentar-ne l’ús terapèutic i
reparador. “Això no es fa en deu
minuts, som tres-cents al BTI
(Biotechnology Institute) i en-
tre ells, cinquanta investiga-
dors”, apunta el doctor Anitua,
fundador i director del laborato-
ri, nascut a Vitòria.
Els concentrats de plaquetes

s’utilitzen en medicina des de
fa molts anys per evitar
hemorràgies, però aquestes con-
centracions reparadores tenen
densitats i dosis estudiades espe-
cíficament per a cada ús, i la
seva funció essencial és activar
la funció reparadora en qualse-
vol classe de teixit. “I ho fa amb
els factors de creixement de la
pròpia sang, no procedent d’una
donació. Són les teves pròpies
proteïnes, per la qual cosa no hi
ha possibilitat de cap mena de

rebuig”, explica el científic.
I com es produeix el miracle?

Les plaquetes són part de les
cèl·lules sanguínies, però a més
de servir de tap per a les ferides
(per això se’ls anomenava trom-
bòcits) són cèl·lules que actuen
com una esponja que transporta
proteïnes. “Amés, hem compro-
vat que alliberen les proteïnes
que activen la reparació del tei-
xit, per això nosaltres estimu-
lem aquest alliberament a la zo-
na on injectem el concentrat i es

produeix lamàxima capacitat re-
paradora demaneramolt localit-
zada”, descriu el doctor Eduar-
do Anitua.
L’experiència va començar

amb la reparació de mandíbules
atrofiades. “Moltes persones
que perden peces dentals també
acaben perdent os mandibular.
Necessitàvem accelerar la repa-
ració de l’os i estimular la revas-
cularització”, i així van comen-
çar a utilitzar el concentrat de
plaquetes que s’ha anat perfec-

cionant amb els anys. S’obté cen-
trifugant la sang total, de mane-
ra que se separa en diferents
fraccions i en diferents concen-
tracions. També cal saber què
s’ha de treure, “per exemple, els
glòbuls blancs, perquè inhibei-
xen l’efecte plaquetari”.
Quan aquest concentrat s’apli-

ca al forat que ha deixat el quei-
xal a la geniva, el tancamoltmés
ràpidament i, d’aquesta manera,
impedeix o, com amínim, limita
al màxim, la infecció. Si s’aplica

en una lesió muscular, es redu-
eix dràsticament el temps de re-
paració. Asseguren que s’accele-
ra un 40% la regeneració de tei-
xits. “El més difícil és el tendó”,
admet Anitua, “perquè es tracta
d’un teixit poc vascularitzat i
que si crea cicatrius fibroses
perd la seva capacitat de retrac-
ció, la seva funció”. En aquest

cas també s’infiltra, però les pla-
quetes arriben estimulades amb
un tractament de calci, perquè
alliberin elmàximde proteïnes i
el teixit es refaci tan ràpidament
com sigui possible i no faci fibro-
si. En el cas del genoll de Nadal,
la potència dels seus músculs
provoca petites fractures al ten-
dó de la ròtula i les infiltracions
del concentrat el reparen periò-
dicament.
“Aquest és el mateix objectiu

en la còrnia (en investigació),
un teixit molt difícil que si aca-
ba fent cicatriu, impedeix la vi-
sió en aquesta zona”, argumenta
l’expert. També es fa servir per
accelerar el tancament d’úlce-
res als peus dels diabètics. I en
l’artrosi es prova ambunamoda-
litat d’infiltració diferent que
atura o com a mínim mitiga el
dolor.c

Allaudemissatges a la xarxa
per reclamar elTwitter en català

Les investigacions
amb concentrats de
plaquetes apunten
bons resultats
fins i tot en l’artrosi

BARCELONA Redacció

La lluita per una normalització
de l’ús del català en les tecnolo-
gies de la informació i la comuni-
cació es va traslladar ahir a la
popular xarxa social de missat-
ges curts Twitter. Nombrosos in-
ternautes es van unir al llarg de
la jornada per demanar que es pu-
gui utilitzar Twitter en català. So-
ta l’etiqueta de #twitterencatala,
van intensificar la mobilització a

les 20.00 hores, hora en què havi-
en quedat per inundar la xarxa
social amb missatges de suport.
Tot plegat amb l’objectiu de
convertir l’etiqueta reivindicati-
va en un dels temesmés populars
del dia (trending topic) a Espanya
i fer que els responsables
d’aquest lloc de microblogs com-
pleixin la promesa d’incorporar
el català al servei.
Poc després de les 20.30 h,

#twitterencatala va entrar a la

llista dels temes més populars en
aquesta xarxa social.
Entre els usuaris de Twitter

que van donar suport amb mis-
satges a la iniciativa figuraven
l’escriptor Màrius Serra, els pe-
riodistes Jordi Basté, Antoni Bas-
sas, Toni Solé i Jordi Évole, el
president del FC Barcelona, San-
dro Rosell; l’alcalde de Barce-
lona, Xavier Trias; el president
de Spanair, Ferran Soriano; el
productor de televisió Francesc

Escribano i organitzacions com
Òmnium Cultural. Com altres
mitjans de comunicació, l’edició
digital de La Vanguardia també
es va sumar a la petició.
Fa uns mesos, la companyia es

vamostrar oberta a incloure el ca-
talà al seu centre de traducció
–en què usuaris del servei són els
encarregats de fer versions en di-
versos idiomes–. El febrer passat,
el mateix conseller delegat de
Twitter, Dick Costolo, es va
comprometre al Mobile World
Congress de Barcelona que ben
aviat la plataforma incorporaria
el català.
Les reclamacions per poder

fer servir l’aplicació de la xarxa
social de missatges curts en cata-

là va créixer fa tot just uns
quants dies, quan la companyia
va anunciar que en les últimes
setmanes s’han incorporat al cen-
tre de traducció cinc idiomes
nous: tagal, malai, hindi, xinès
tradicional i xinès simplificat.
Amb aquestes noves llengües, la
popular xarxa social arriba als
usuaris en 17 idiomes diferents.
Així mateix, Twitter va avan-

çar que ben aviat posaria el
servei a disposició dels internau-
tes també en suec, noruec, finès,
danès, polonès i hongarès.
A banda d’això, més de 5.000

persones s’han sumat a una reco-
llida de firmes perquè el lloc de
microblogsTwitter també funcio-
ni en català.c

IDEC-UNIVERSITAT POMPEU FABRA

Augmenta l’ús terapèutic del plasma ric en factors de creixement: ja repara os, múscul, tendons i còrnies

Plaquetesmiraculoses
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“Hi ha proves de la
connexió entre el Go-
vern pakistanès i el
grup que va atacar l’am-

baixada dels
Estats Units
a Kabul”

LETÒNIA wEls grups de centredreta
van iniciar ahir negociacions per
intentar bloquejar un govern del
partit prorús Centre Harmonia, que
va guanyar les eleccions amb el
28,5% dels vots. És la primera vega-
da que els prorussos guanyen des de
la independència, el 1991. / Reuters

LÍBIA wLes forces del Govern interí
de Líbia que volen capturar els úl-
tims bastions de Muammar al-Gad-
dafi van retrocedir diumenge des-
prés d’un altre atac caòtic a Bani
Walid, però van renovar els com-
bats per aconseguir el control de
Sirte, on va néixer el deposat líder.
Les forces del governant Consell
Nacional de Transició (CNT) van
trobar una forta resistència dels
defensors dels últims bastions de
Gaddafi i van haver de fer-se enre-
re. Els que arriben d’altres parts
constaten la desorganització dels
rebels locals. / Reuters

XINA wCentenars de manifestants han
protagonitzat protestes violentes contra
una fàbrica de panells solars a la qual
acusen de provocar un alt grau de conta-
minació en una zona de la província cos-
tanera de Zhejiang, segons va informar
ahir la premsa estatal. Els primers enfron-
taments es van produir dijous, quan unes
cinc-centes persones de la localitat de
Hongxiao es van traslladar a Haining, on
es troba la factoria, per exigir explica-
cions sobre la mort de gran quantitat de
peixos en un riu proper, així com per la

sobtada aparició de més de trenta casos
de càncer entre els habitants. Els manifes-
tants van irrompre en una planta de l’em-
presa Jinko Solar, on van saquejar les
oficines i van bolcar vehicles abans de ser
repel·lits per la policia, segons l’agència
de notícies Xinhua, que va precisar que
els enfrontaments van continuar diven-
dres a la nit i dissabte. Segons el cap ad-
junt de l’Oficina d’Assumptes Ambientals
d’Haining, l’empresa incomplia la llei en
matèria de residus industrials des del
mes d’abril passat. / I. Ambrós

AMBAIXADOR DELS
EUA AL PAKISTAN

XipredesafiaTurquia
anunciant
perforacionsdegas
XIPRE wEl president Demetris Chris-
tofias va dir ahir que d’aquí a uns
dies començaran les perforacions
exploratòries en alta mar a la recer-
ca de jaciments de gas. Aquest
anunci comporta un desafiament a
Turquia, que ha advertit que tota
riquesa natural pertany també a la
comunitat turcoxipriota. / Reuters

Elpartit prorús guanya
les eleccions amb
un28,5%dels vots

IEMEN wAlmenys 20 persones van
morir i unes 500 van resultar feri-
des ahir a Sanà, la capital iemenita,
quan es van enfrontar a les forces
de seguretat, que van disparar con-
tra els manifestants per dispersar-
los. La protesta va tenir lloc al barri
d’al-Hasaba, al centre de Sanà, on
els manifestants estan acampats des
de febrer com a protesta per exigir
la sortida del Govern de l’actual
president, Ali Abdal·lah Salih.
Aquesta zona ja va ser escenari el
maig passat de durs enfrontaments
que van causar desenes de morts en
els dos bàndols. / Agències

Caos a les renovades
batalles pels últims
bastionsdeGaddafi

REUTERS

La policia dispersa els manifestants reunits davant la fàbrica de panells solars, a Haining

Brotdeprotestes aZhejiang

Cameron Munter

Vintmorts
a lesprotestes contra
el president Salih

Preus lleugers
by

Preus finals d’anada i tornada en classe turista. Inclouen taxes i càrrecs d’emissió
comprant els bitllets a www.viajeselcorteingles.es. Sortides des de Madrid,
Barcelona, Bilbao, Oviedo i Vigo per a compres fins al 27 de setembre. Consulta
període de vol i condicions especials d’aquesta promoció. Places limitades.

656HONG KONG €
A/T

des de616OSAKA €
A/T

des de

des de 606PEQUÍN €
A/T

PANORAMA
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UnaKennedydiscreta

K araKennedy, al con-
trario que sus her-
manos, primos, tíos
y padre, siempre re-
huyó los focos. “Me

sentía más cómoda detrás de la
cámara que delante”, escribió ha-
ce unosmeses esta documentalis-
ta, productora televisiva y filán-
tropa que el viernes murió de un
ataque al corazón. La primogéni-
ta del senador Edward Kennedy,
fallecido hace dos años, tenía 51
años, y, excepto en Boston, feudo
de los Kennedy, la noticia de su
muerte apenas ha merecido la
atención de los medios de comu-
nicación nacionales.

Kennedy,madre de dos adoles-
centes, acababa de nadar en la
piscina de un gimnasio de Wa-
shington cuando sufrió el ataque.
En el 2003 había sido operada

de un tumor en el pulmón. El ro-
tativo The Boston Globe recorda-
ba ayer que previamente los mé-
dicos le había diagnosticado un
cáncer inoperable, pero su padre
se negó a aceptar el diagnóstico y
noparó hasta encontrar unhospi-
tal que la operase, en la tradicio-
nal tenacidad que define a los
Kennedy. “La familia rechazó el
pronóstico”, escribió el viejo león
del Senado en susmemorias. “To-
dos los médicos a los que consul-

tábamos nos decían lo mismo, y
me acuerdo que yo dije: ‘De
acuerdo. Sólo quiero escuchar có-
mo lo dicen todos y cada uno de
ellos’”. Según The Boston Globe,
Edward Kennedy sacó fuerzas
de esta experiencia para batallar
el tumor cerebral que lo golpeó
en el 2008.
Aunque la salud de Kara Ken-

nedy era frágil, serán inevitables

ahora más comentarios sobre la
supuestamaldición de losKenne-
dy. En un breve obituario, The
New York Times enumeraba ayer
a los miembros de su generación
quedesaparecieron de formapre-
matura. En 1999 su primo John
Kennedy Jr. murió al estrellarse
la avioneta en la que viajaba.
Otro primo, Michael Kennedy,
murió en 1997 por un accidente

de esquí. Trece años antes, el her-
mano de este, David, fue víctima
de una sobredosis.
Dice el tópico que los Kennedy

son lo más parecido que Estados
Unidos tiene a una familia real.
De origen irlandés, Joe y Rose
Kennedy impulsaron las carreras
políticas de sus hijos. Uno, John,
llegó a presidente y fue asesinado
en 1963. Robert fue asesinado cin-
co año después, cuando también
aspiraba a la Casa Blanca. Ed-
ward nunca logró la candidatura,
pero fue el único que murió a
una edad avanzada, tras una ca-
rrera larga y controvertida.

Su muerte en el 2009 marcó el
ocaso de una dinastía que duran-
te medio siglo estuvo en las trin-
cheras de la política estadouni-
dense. Las posiciones izquierdis-
tas de la familia, sumadas a su
condición de privilegiados, pro-
vocaba hostilidad entre muchos
estadounidenses.
“Mi padre me enseñó a mí y a

mis hermanos que teníamos una
obligación especial de ayudar a la
gente porque en muchos aspec-
tos habíamos sido afortunados”,
escribió en una ocasiónKaraKen-
nedy, que pertenecía al consejo
consultivo de laOrganizaciónNa-
cional del Síndrome del Alcohol
Fetal y al Consejo del Instituto
Edward M. Kennedy para el Se-
nado de Estados Unidos.
“Ahora ella está con mi papá”,

dijo su hermano Patrick. “Esto
nos consuela a todos”.

MARC BASSETS

Unpensador integral

STEVE SENNE / AP

E l filósofo argentino León
Rozitchner falleció el 4 de
septiembre en un hospital

de Buenos Aires, a punto de cum-
plir 87 años. Desaparece uno de
los pensadores más respetados de
Argentina. Nacido en la localidad
bonaerense de Chivilcoy en una
familia judía, Rozitchner dejó a
medias las carreras deMedicina y
Filosofía para viajar a París con
24 años a estudiar Humanidades
en la Sorbona. Conmaestros de la
talla de Claude Lévi-Strauss, se
doctoró en 1952, antes de regresar
a su país.
En 1953 se integró como codi-

rector en la revista Contorno, im-
pulsada por su amigo, el escritor e
historiador David Viñas –falleci-
do el pasado mes de marzo– que
hasta su cierre en 1959 fue una de
las publicaciones referentes de la
intelectualidad argentina. Los en-

sayos de Rozitchner abordan des-
de el psicoanálisis o el marxismo
hasta el judaísmo crítico, la inter-
pretación del peronismo desde el
cristianismo o la guerra de las
Malvinas. Entre sus obras desta-

can los siguientes títulos: Moral
burguesa y revolución (1963), Ser
judío (1967), Freud y los límites del
individualismo burgués (1972),Pe-
rón, entre la sangre y el tiempo
(1985), Las Malvinas: de la guerra
sucia a la guerra limpia (1985) o el

libro póstumo Acerca de la derro-
ta y de los vencidos (2011). León
Rozitchner no se consideraba pe-
ronista –ni siquiera kirchnerista–
pero fue uno de los fundadores
del colectivoCarta Abierta, grupo
que aglutina a aquellos intelectua-
les que apoyan al actualGobierno.
Profesor de la Universidad de

Buenos Aires (UBA), Rozitchner
también enseñó en Venezuela,
donde se exilió tras el golpe deEs-
tado de 1976. En el 2002, un gru-
po de intelectuales encabezados
por Osvaldo Bayer lo propuso sin
éxito como rector de la UBA. En
el manifiesto de apoyo se decía:
“Sus escritos sobre la condición
humana, la ética del existir y las
formas sociales de la lucha por la
igualdad y la justicia son una par-
te esencial del debate universita-
rio argentino”.

ROBERT MUR

OBITUARIOS

La muerte de la
primogénita de
Edward Kennedy
ha suscitado poco
interés en EE.UU.

Los ensayos de
Rozitchner abordan
desde el psicoanálisis
hasta la guerra
de las Malvinas

Hija de Edward Kennedy

Filósofo argentino

����������	�

e
Dissetè aniversari

M.ª Ángeles FerréMartí
(*28 de març de 1944/w20 de setembre de 1994)

Preguem per tu a nostre Senyor i tu ara a Ell per tots
"Qui sóc, qui et vol"

e
Dissetè aniversari

Miquel Ojeda Serra
Sempre estàs amb nosaltres, la teva esposa Josefina i família

HOY HACE UN AÑO

Alfredo Cervera Casanova
Ana García Moreno
Antonia Martínez Rodríguez
Antonio Ramírez Guerra
Antonio Rey Morales
Asensio Blas Martín
Balbino González Díaz
Baldomero Sullà i Plana
Catalina Gomez Agua
Daniel Abrego Roselló
Dolores Valle Camacho
Dolors López Ana
Enrique Polo Plou
Fabiola Català i Vidal
Gloria Monge García
Isidoro Castellano Polo
Josefina Figueras Selva
Josep Maria Gaya Giralt

Josep Pegueroles i Boldo
Juan García Romero
Juana Vizcarra Bordas
Leonor Rovira i Argelagós
Lorenzo Fau Coscolluela
Manel Torras González
María Mateos Sierra
Matilde Romero Gongora
Miguel Álvarez Oliveros
Miguel del Cerro Gonzalo
Miguel Lorente Embid
Montserrat Pradell Baeza
Pascual Cañizares Cubria
Pedro Gallego Fernández
Pilar Ormad i Font
Vicens Mañé Capdevila
Vicenç Bartoll i Montoliu
Victoria Lasierra Bafaluy

Listado publicado por cortesía de Serveis Funeraris de Barcelona.

902 230 238(24 h.)

NUEVA GUÍA

Solicítela gratuitamente
y sin compromiso.
La recibirá de forma
con dencial

“Qué hacer ante la
defunción”

KARA KENNEDY (1960-2011)

LEÓN ROZITCHNER (1924-2011)
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Entrevista: EduardDiviuyXavierRivero, responsablesdeSagetisBiotech

Laempresaha logrado
una inversiónde 2mil-
lonesde€paraavanzar
ensu investigaciónS

agetis Biotech es una em-
presa que trabaja en el de-
sarrollo de un novedoso
sistema de liberación con-
trolada de fármacos para el
cerebro que permite tratar
mejor algunas patologías

del sistema nervioso central. Hablamos
con Eduard Diviu y Xavier Rivero, respon-
sables junto al Dr. Salvador Borrós de la
compañía.

¿Cómonace Sagetis Biotech?
• Sagetis es una spin-off surgida del
Grupo de Ingeniería de Materiales del
Institut Químic de Sarrià y que se cons-
tituyó hace alrededor de un año y medio.
Nuestro objetivo es el desarrollo de un
sistema de liberación controlada de fár-
macos que sea capaz de cruzar la barre-
ra hematoencefálica, un impedimento
con que se encuentra más del 98% de lás
moléculas.

Después de un año y medio, ¿en
qué situación se encuentran?
• Vamos cumpliendo los planes que nos
marcamos en su día. A partir del avance
tecnológico que pretendemos lograr, re-
dactamos un plan de negocio coheren-
te, gestionamos todo lo relacionado con
la propiedad intelectual y comenzamos a
buscar financiación que nos permitiera

seguir impulsando el proyecto. Sin esa
base no podríamos haber alcanzado los
últimos acuerdos de financiación que he-
mos firmado.

Como el de“La Caixa”...
• Así es. Hoy en día hemos conseguido
un importe de dos millones de euros, en
el que han participado Caixa Capital Risc
y también otros inversores españoles y
europeos, tanto públicos como privados,
que ven un futuro atractivo a nuestro pro-

yecto, como la Generalitat de Catalunya
a través del programa Valor 2010 y la red
de Business Angels de IESE. No obstan-
te, valoramos de igual modo el apoyo que
tanto el IQS como sus grupos de inves-
tigación nos han dado desde el primer día.

Y a partir de ahora...
• Actualmente, la evolución de nuestro
primer proyecto en oncología se encuen-
tra en fase preclínica, de manera que una
vez conseguida esta aportación de capital,

estamos avanzando en el largo camino que
representa el desarrollo de un fármaco.
Eneste trayecto, elmodelodecomercializa-
ción se irá definiendo para poner a disposi-
ción de la industria farmacéutica diversas
vías de explotación, desde la licencia de uso
del producto hasta la venta de la propia
compañía. Acabamosde empezar, demane-
ra que el resultado de nuestras investigacio-
nesmarcaránuestro futuro inmediato.

MÁS INFORMACIÓN
Llacuna, 162-164 –08018BARCELONA

Tel. 93 309 71 69
www.sagetis-biotech.com

“Los inversorespúblicos yprivadoshan
visto futuroanuestroproyecto”

Entrevista:ÓscarZaragozayCristinaGil, responsablesdeCros Ingenieros

La tecnologíadesarrolla-
daporCros Ingenieros
se integra enel ERP
del cliente ypermite
aumentarhastaun35%
la eficienciade cualquier
plantadeproducción
oalmacén

C
ros Ingenieros lanza ECAP
3.0, un avanzado sistema in-
formáticodecontrol, planifi-
cación y trazabilidad de la
producción, que se adapta a
la medida de cada planta o
almacén, con un tiempo de

desplieguede apenas unas semanas y un re-
torno de la inversión realmente rápido.Ha-
blamos con los padres de este innovador sis-
tema, los ingenierosÓscarZaragoza yCristi-
naGil,paraconocermejortodosupotencial.

¿En qué consisten sus sistemas de
control de laproducción?
• Los sistemasMES (por sus siglas en in-
glés) que ofrecemos en Cros Ingenieros

son un conjunto de hardware y software
que instalamos en las plantas de nuestros
clientes y que les permiten recoger infor-
mación que hasta ahora no podían valorar.
Me refiero a tiempos de trabajo, número
de piezas producidas, cantidad de piezas
defectuosas, causas de los errores..., pero
también a prestaciones como el control de
presencia, la planificación, la trazabilidad
o el control de accesos. Su versatilidad es
enorme.

¿Qué diferencia a su solución
ECAP 3.0 de otras que existen en el
mercado?
• ECAP 3.0 es un entorno de captura con
diversos aspectos que lo hacenmuy atrac-

tivo. Para empezar, se trata de una solu-
ción que se integra con el ERP del cliente,
de manera que con su aplicación de ges-
tión puede manejar la información que
le generamos y que elimina por comple-
to el papel, puesto que se basa en panta-
llas táctiles, PDAs, teléfonos móviles, ta-
blets y otros sistemas que aprovechan al
máximo las nuevas tecnologías. Por otra
parte, esa información en tiempo real hace
que el empresario pueda corregir aquellas
desviaciones que causan los errores de pro-
ducción o empeoran la productividad.

Amortizando rápidamente la
inversión...
• Así es. De hecho, el retorno de la inver-
sión es de apenas unos meses y ese es un
aspecto que las pymes, sobre todo, valoran
mucho. La otra gran ventaja de ECAP 3.0

es su rapidez de despliegue. En unas sema-
nas podemos realizar la instalación com-
pleta y comenzar a notar los beneficios.
Una instalación que es absolutamente per-
sonalizada y adaptada a las necesidades del
cliente, ya que ECAP 3.0 es una solución
modular que puede crecer amedida que lo
haga la empresa. De hecho, hoy en día ya
estamos trabajando a nivel nacional y con-
tamos con una cartera de clientes consoli-
dada, con la quemantenemos relaciones a
largo plazo para que puedan sacar el má-
ximo partido a nuestras soluciones.

CROS INGENIEROS
Tel. 93 193 3408

www.crosingenieros.com

"ECAP3.0permite sacar elmáximorendimientoa
una plantadeproducción"
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MEDICINA GENÒMICA

A
mb la Medicina Genò-
mica, podem estudiar
variacions genètiques de
cada persona, i per tant

advertir i recomanar de forma indi-
vidualitzada una medicació, hàbits
de vida o complements nutricionals
adequats segons els seus factors de
risc, per evitar, prevenir o retardar
l’aparició de diverses malalties,
d’acord amb les variants genètiques
individuals.

LaMedicinaGenòmica
ésaplicableamolt
diversespatologies
La primera premissa que ha de

complir una determina patologia
per aconsellar la realització d’estu-
dis genòmics és, que permeti aplicar
convenientment unaMedicina Pre-
ventiva, és a dir, que estigui ben es-
tablerta la medicació, complements
nutricionals i hàbits de vida, que
puguin prevenir o almenys retardar
la seva manifestació, per tant, no-
més té sentit realitzar estudis genò-
mics quan es poden instaurar unes
mesures preventives assequibles de
reconeguda eficàcia. De no ser així
solament serviria per crear angoixa
en la persona afectada.
Exemples de perfils senzills de

poques variants (entre 1-5), podem
citar proves per veure si hi ha un
risc augmentat de trombosi venoses
en dones que van a prendre anti-
conceptius orals, i si escau acon-
sellar altres mètodes; risc de patir
la degeneració macular associada
a l’edat, la causa més freqüent de
ceguesa en persones majors, i s’ha
comprovat que amb uns comple-
ments nutricionals es pot retardar
10-15 anys la seva aparició; into-
lerància als productes làctics; risc
de hemocromatosi, la malaltia
genètica més freqüent en la raça
blanca amb una incidència d’una
per cada dues-centes persones i que
no dóna símptomes però als 50-60
anys es poden presentar disfuncions
hepàtiques irreversibles com fibrosi
o cirrosi; també pot causar dany
cardíac, artrosi i dèficits hormonals.
Susceptibilitat al desenvolupament
progressiu de periodontitis o evitar
implants dentals que continguin
mercuri, o altres metalls pesats.
Perfils ambmés variants- d’ordre

de 15 a 25 omés- poden establir-se
per a risc osteoporosis, risc de car-
diopaties, càncer de còlon, càncer
de mama, càncer de pròstata, o
obesitat, entre uns altres

RelaciódelaGenòmica
ambelsmedicaments
La branca de la medicina que

estudia la interacció entre fàrmacs
i gens es diu Farmacogenètica. La
majoria demedicaments, una vega-
da ingerits s’absorbeixen per l’intestí,
arriben a la sang on aconsegueixen

els nivells terapèutics, penetren en
els òrgans en els quals han d’exercir
la seva acció terapèutica i finalment
s’eliminen per l’orina. Tot aquest
procés està regit per proteïnes i
aquestes se sintetitzen d’acord amb
els gens apropiats. Si en aquests gens
hi ha variants que condicionen que
la proteïna sintetitzada sigui defectu-
osa i tingui poca o nul·la activitat, al
no metabolitzar-se el medicament,
s’acumularà en sang i òrgans i podrà
produir efectes tòxics per sobredo-
sis, encara que la dosi teòricament
sigui correcta. Per contra si l’altera-
ció genètica fa que els enzims que el
metabolitzen tinguin una activitat
més ràpida, s’eliminaranmés ràpida-
ment del previst i no tindran l’efecte
terapèutic esperat, doncs el pacient
estarà tenint nivells més baixos dels
terapèutics.

En USA, l’agència oficial del
medicament (FDA), ja recomana
en el fullet d’uns 90medicaments, la
indicació que abans d’administrar-
los s’ha de realitzar un determinat
estudi genètic al pacient. Això està
ja a l’abast dels metges –i pacients-
però al nostre país, s’aplicamolt poc
per desconeixement. Sincerament
creiem que tots els metges per la
responsabilitat que això comporta,
haurien de conèixer i aplicar, un
mínim de les aplicacions pràctiques
de la Farmacogenètica

ComajudalaGenòmica
aestalviarenmedicació
Gràcies a la Genòmica, es pot

aconseguir: un important estalvi en
prescriure el medicament adequat,
evitant la repetició de visites al met-
ge per trobar el fàrmac adequat, a
més d’evitar el malestar del paci-
ent, i l’estalvi que suposa la despesa
innecessària de medicaments no
convenients

Interèsd’aplicaraquests
avançosperaconseguir
unavellesaméssaludable
En la nostra societat estem ve-

ient aquest creixement constant del

nombre de persones que s’inclouen
en el grup anomenat de la tercera
edat, amb un percentatge molt ele-
vat que precisen demajors recursos
sanitaris. Segons dades de l’estudi
sobre despesa sanitària i envelliment
(BBVA: Document de treball nº 7.
2003) l’any 2003 (actualment ésmolt
superior), les persones entre20 i 40
anys costen de mitjana als sistemes
de salut 500 euros a l’any, aquesta
xifra se situa als seixanta anys en
1.000€/any i als setanta en 1.500, i
a partir d’aquesta edat segueix crei-
xent exponencialment.

SABERMES

LadescodificaciódelGenomaHumà
haobert laportaal segle XXI a
laMedicinaGenòmicaPersonalitzada
Lamedicina genòmica, aporta el coneixement de la predisposició a tenir importantsmalalties
i per tant a beneficiar-se d’un tractament preventiu i precoç, la qual cosa permet avançar-se abans
de l’aparició dels efectes indesitjats.

Dr. Joan Sabater i Tobella

MES INFORMACIÓ

Unaeinapràctica,fàciliràpida,per practicar
lamedicinagenòmicapersonalitzada

www.eugenomic.com

Actualment s’ha
establertpera
molts fàrmacsels
gensques’han
d’estudiarper saber
comcadapersona
vaareaccionar,
ésadir :Aplicar
el medicament
adequata ladosi
correcta,peracada
pacient,d’acordamb
els seusgens.

LaMedicinaGenòmicaPersonalitzada,
permetamésdeprescriure lamedicació
adequadaacadapacient,actuarde forma
preventivad’importantsmalalties,algunes
associadesa l’edat,queenconèixer-leses
podenpreveniro retardar lasevaaparició,
aconseguintunavellesaméssaludable,
laqualcosanonomésésmoltbopera les
persones, sinóque tambépermetestalviar
moltsdinersal sistemapúblic.
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Latelemedicinacomounaalternativa paraunmodelode
salud insostenible, especialmenteenpacientes crónicos

Conelmédico
siempreencasa

Lamejoraprogresivade laaten-
ciónsanitariaylapaulatinaintroduc-
ciónde lasnuevas tecnologíaspro-
porcionaunamayorcalidaddevida
alosciudadanos.EstositúaaEspaña
entrelospaísesconmayoresperanza
devida,pero,almismotiempo,junto
aAlemaniayJapón,estáa lacabeza
de losdemayorenvejecimientode
lapoblación. Inevitablemente,a los
países desarrollados se les plantea
una situación en la que es esencial
actuarconurgenciaparaadaptarsea
lasconsecuenciasdelenvejecimien-
to. En cada generación el número
de personas mayores de 80 años
aumentacasieldoblequeelrestode
lapoblaciónde65años.Elenvejeci-
mientodelapoblaciónsuponeunos
costesdifícilmenteasumiblesparala
sanidadpública.LasTIC,yconellas
la telemedicina, representan una
formadeaunaresfuerzosydeofrecer

unaasistenciadecalidad,constantey
máseconómica.

Segúndatosde laOMS,860mi-
llonesdepersonasenelmundopa-
decenunaenfermedadcrónica.Es
la principal causa demortalidad y
tambiéndeconsumoderecursossa-
nitariospúblicos.Elpacientecrónico
gastael65%del total.El73,5%de la
poblacióncatalanamanifiestahaber
sufridoenalgúnmomentodesuvida
unoomás trastornoscrónicos.Los
más frecuentes son lasenfermeda-
desdeloshuesosylasarticulaciones
(dolordeespalda,artrosisyreuma-
tismo)ylaspatologíasqueafectanal

aparato circulatorio (mala circula-
cióndelasangre,hipertensiónyvari-
ces).Losretosson,nosólovivirmás,
sinoconcalidaddevida.Algoqueno
sedaapartirdelos65años,el32,2%
de losañosdeesperanzadevidade
lamujernosonconbuenacalidad,el
16,9%enhombres.Lamovilidadesla
causamásfrecuenteentrelasperso-
nasmayores.

En este contexto, la implemen-
tación de tecnologías beneficiará
a usuarios y administraciones. La
telemedicinaempiezaaescucharse
comounaasistenciacadavezmásin-
tegradaennuestrosistemadesalud.
Y loqueahorapareceunfuturobo-
rroso,secalculaqueapartirdel2014
las TIC desempeñarán un papel
fundamentalen lasaluddemuchos
enfermos,especialmentedeloscró-
nicosydeaquéllosqueseencuentren
ensituacióndedependencia.Secon-
vertiráenunelementofundamental
paraahorrar costes innecesarios al
sistemapúblicodesalud, insosteni-
blecomoloentendemosadíade hoy.
Yesquelosmayores,contrariamente
aloqueavecessepiensa,con-
sideranquelasTIClesofre-
cenautonomíay seguridad
ymejoransucomunicación
y conexión con el entorno,
segúnunestudio realizado
porelMinisteriode Indus-
tria,TurismoyComercioyla
FundaciónVodafone.

“Latelemedicina,basada
en la telemonitorización,
permite realizar un segui-
mientodelpaciente,previa-
mentediagnosticado, en su
propio domicilio”, afirma
Joe Killen, presidente de
la multinacional británi-
ca Tunstall, con presencia
cada vezmás extendida en
España.Atravésdeunmoni-
tor,elenfermocuentaconun
cuestionario específico en
funcióndelasconstantesvi-
talesquesedeseenobtener,
yaseaenfermedadpulmonar
obstructivacrónica(EPOC),

diabetesoenfermedadcoronaria,las
másfrecuentes.“Estainformaciónse
registrayseenvíacasientiemporeal,
de formaremotaysegura, al centro
sanitarioysealmacenaenelhistorial
del paciente”. Se consigue así, una
atención continuadaque ahorrará
tiempoyesfuerzoa lospacientes y
dineroa lasarcaspúblicas. “Lasex-
perienciasenotrossistemassanita-
rioseuropeoshandemostradoque
esposibleconseguirunareducción
enlasvisitasaurgenciasdehastaun
35-40%,loquenosólomejoralacali-
daddevida,sinoquetambiéngenera
ahorrosdemillonesdeeurosen los
presupuestos de sanidad”, apunta
esteexpertoentelemedicina.

El cáncer, las enfermedades
cardiovasculares, los problemas
pulmonares crónicos y la diabetes
representanel43%delacargamun-
dial demorbilidad, según laOMS.
Son las llamadas enfermedadesno
transmisibles.Secalculaqueparael
año2020estacifraalcanzaráel60%,
yqueseránlacausadeun73%delas
�������� 	

TE LEMED IC INA

ALIER GENICS
Madrid

Lasexperiencias
europeas han
demostradoque
latelemedicina
reducehastaun
35-40%lasvisitasa
urgencias
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Quan a una persona li diag-
nostiquenunamalaltia crònica,
un càncer, o el seupronòstic de
vida és limitat, s’obre una nova
dimensió,unasituaciódescone-
guda a la qual s’hi ha d’adaptar,
així com també ho ha de fer el
seu entornmés proper. Els as-
pectes físics, socials i emocio-
nalss’entrellacenenunmoment
dedesconcertenelqualelpaper
de l’equipmèdic és fonamental.
L’atenció i les cures pal·liatives
ofereixen una cura integral, on
es tenen en compte tots els as-
pectes que afecten el malalt i
la seva família ambunúnic ob-
jectiu:millorar la seva qualitat
de vida i l’adaptació a l’evolució
progressiva. Controlar els
símptomes del pacient i oferir
suport emocional són alguns
dels instruments clau en una
bona atenció pal·liativa. Prop
del75%delapoblaciódelnostre
paísmor després de l’evolució
d’una o diversesmalalties crò-
niquesevolutives.Propd’un2%

de lapoblació adultapateixuna
o diversesmalalties avançades
querequereixenunenfocament
pal·liatiu.
Després del diagnòstic d’un

càncer s’inicia una etapa en la
qual el pacient tindràmoments
de crisi i angoixa. Gràcies a
l’atenciópal·liativaespreténpre-
venir,mitjançantunacuraconti-
nuada, planificada i anticipada,
nonoméseldolorqueunamalal-
tia pot produir, sinó també els
conflictes emocionals. “Moltes
vegades es senten sols. És una

s i tuac ió
mol t

di-
fícil,
p e r
exemple,per
a unamare amb
nenspetits, perquè
seliplantegenunmunt

de dubtes sobre el seu futur i,
molt especialment, el dels seus
fills”, assenyala Xavier Gómez
Batiste,directorde l’Observatori
Qualy, centre col·laborador de
l’OMSper a programes públics
de curespal·liativesde l’Institut
Catalàd’Oncologia.Els especia-
listes que tracten amb aquests
pacientshande tenir encompte
les “necessitats nuclears”, que
contemplen aspectes com
l’espiritualitat, l’afecte, la com-
panyia, l’esperança, la dignitat i
l’autonomia.

En
c a n v i ,

les cures
pal·liatives
estandirigi-
des a perso-

Els nens creixen cons-
tantment, per això reque-
reixen l’aportació energètica
necessàriatantperalmanteni-
ment de l’organisme comper
garantirundesenvolupament
adient (calencinccaloriesper
cada gram de guany de pes).
Lesdiferents fasesdel creixe-
ment determinennecessitats
d’energia diverses. Pel que fa
al consumd’energia, tambéhi
influeixel sexe, elpes, l’alçada
i la composició corporal, els
factors genètics, o la tempe-
ratura ambient. L’activitat
física també afecta la despesa
energètica. “Lesmalaltieso les
situacions d’estrès corporal
podenaugmentar-laenun50%
o,finsitot,duplicar-laendeter-
minatscasosgreus”,adverteix
DavidGil,pediatrade launitat
degastroenterologia, hepato-
logia i nutrició pediàtrica de
l’HospitalUniversitariVirgen
delaArrixacadeMúrcia.
Risc nutricional.L’infant

disposademecanismes adap-
tatius per a superarmalalties
lleus (otitisde repetició, amig-
dalitis, febre o quadres gas-
trointestinals) sense alterar el
seu estat nutricional o el seu

creixement. Però quanpateix
aquestespatologiesmoltsovint
oambtotunseguitdecompli-
cacions, lespèrduesdigestives
de nutrients augmenten, en
especial enels infantspropen-
sos al vòmit odiarreesper l’us
d’antibiòtics. Durant aquests
processos solenperdre lagana
i,devegades,elscostaassaborir,
mastegaroempassaraliments.

“Quan aquestes situacions es
perllonguenoafectennensque
mengenpocimalament,poden
suposar un risc nutricional,
o fins i tot, desencadenar des-
nutrició odèficit de nutrients
que alterin el creixement o el
desenvolupament del nen”,
afegeixelpediatre.

La manca de determinats
micronutrients (minerals o
vitamines) pot donar símpto-
mes i indicispocvisiblesenels
primers estadis. “El dèficit de
ferro, per exemple, potprovo-

car esgotament, dificultar la
concentració o el rendiment
escolar, mal de cap, alterar la
mucosade la llenguaoprovo-
car canvis en lesungles, abans
d’evidenciar-se altres signes
d’anèmia”.
Energiamésnutrients.Els

suplementsnutricionals apor-
ten energia demanera equili-
brada,amésamésdeproteïnes,
vitamines,minerals ialtresnu-
trients,lesnecessitatsdelsquals
podennoestarcobertesdurant
aquests períodes. “Permeten
augmentar la ingestad’energia
quanméses requereixcomen
processosd’infeccionsderepe-
tició, estrès corporal, èpoques
de creixement accelerat o en
fasesde recuperaciódemalal-
ties”. Són adients per a incre-
mentar les caloriesde ladieta,
sense augmentar en excés el
volumdelesracions ingerides.
El facultatiu assenyala queno
handeconfondre’s ambaltres
productes formulats com
“complementsalimentarisovi-
tamínics,ricsensucresrefinats
iambefectesmàgics id’escassa
consistència”.

Elpediatrahauràd’indicar
l’ús de suplements nutrucio-
nalsigarantir,així, lautilització
apropiadad’aquestaeinanutri-
cional.�

Patiraquestes
patologiesamb
freqüència
augmentalapèrdua
denutrients

CARMEN ESPINOSA
Barcelona

Quan al nen li calen més nutrients

Propdel75% de la
poblacióespanyola
mordesprésde
l’evoluciód’unao
diversesmalalties
cròniquesevolutives

Unacuraplanificadaduranttotelprocésgaranteixunamillorqualitatdevida

Unamalaltia lleupotarribaraaugmentar lesdespeses energètiquesfinsaun50percent

L’atenciópal·liativacomença
desprésdeldiagnòstic

nesque tenenunamalaltia crò-
nica avançada i el seupronòstic
devidaés limitat. Són l’evolució
del model “Hospice”, que es

basavaúnicamentenelpronòs-
tic de pacients en fases molt
avançades.Ara el plantejament
ésquelesnecessitatspal·liatives
apareixen molt precoçment,
un cop diagnosticada lamalal-
tia. “La intenció és,mitjançant
els mateixos instruments, que
els pacients es beneficiïn de tot
el procés, quan i on els calgui.
Les cures pal·liatives poden
millorar moltíssim la qualitat
de vida. L’ideal seria que les
pròpies famílies reconeguessin

en quin moment el malalt re-
quereixaquest tipusd’atenció”,
assegura Gómez Batiste. Les
cures pal·liatives no impliquen
abandonar el tractament, sinó
complementar-lodemanera in-
tegradaicoordinada.
L’equip d’atenció pal·liativa

ésmolt important i, durant tot
aquestprocés, l’empatiahi téun
paper fonamental.Ésun treball
multidisciplinari, ja que lama-
joria de pacients crònics solen
patir alguna altra malaltia, on
es tractacadacascomuntot, en
unasoladimensió.
E l s i s t em a d e c u r e s

pal·liatives de Catalunya és un
dels millors del món. Actual-
ment, hi ha una cobertura de
serveis molt elevada amb 230
metgesespecialistes, 220dispo-
sitius (unitats, consultes exter-
nes, etc.), unsistemadomiciliari
amb 75 programes diferents i
amb un equip de pal·liatius en
cadadistricte.Mésdel 70%dels
malalts de càncer accedeixen a
lescurespal·liatives, laqualcosa
representa un dels índexsmés
altsaescalamundial.

Ambelsuportde
FundacióIMOR

NUTR IC IÓ

ONCOLOGIA

SANDRA GÓMEZ
Barcelona

NESTLÉ NUT R I T I ON PATROC INA AQUESTA SECC IÓ

Perlasevasenzillesaiaccessibilitat,elpeséselmètodemésextés
pervalorar l’estatnutricionaldelnen,enespecialquanescompara
ambpesosprevisdelnen(lasevacorbaponderal)iambelsobtinguts
delapoblaciósanadelamateixaedat.“Unabaixadadepes,quancau
per sotadels límits de lanormalitat (el famóspercentil 3), o quan
s’observaunacaigudademésdedueslíniesdepercentildelagràfica
enaquestacorba,ésunavísquealgunacosa semblaquenovabépel
quefaalanutriciódelnen”,apuntal’especialistaenpediatria.Inclo-
urel’alçadaielpesenaquestaestimacióinicialajudaaavaluarelseu
creixementglobal,aixícomcalcularíndexsnutricionals,moltútilsa
l’horadedeterminarl’estatnutricionaldelnen.

Lacorbaponderal i l’estatnutricional
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Un equipo de cirujanos del hospital de Bellvitge durante una operación de cirugía bariátrica

Farmacias, unmesmás tarde

Medidaspara
reducir el gasto

ARCHIVO

M. GUTIÉRREZ Barcelona

Los rankings de universidades se
multiplican y cada vez tienen
más influencia social, pero estas
herramientas deberían revisarse
para ganar en transparencia y uti-
lidad. Expertos en educación su-
perior y evaluación reivindica-
ron esta idea en el primer debate

internacional sobre rankings aca-
démicos celebrado esta semana
en la Universitat Oberta de Cata-
lunya (UOC).
Las clasificaciones de universi-

dades son amadas y odiadas a par-
tes iguales. Los centros que lo-
gran una buena posición sacan
pecho y reivindican la importan-
cia de aparecer en las listas,mien-

tras que las peor paradas las criti-
can. Aun así, los expertos reuni-
dos en la UOC señalaron que los
criterios que utilizan los ran-
kings actuales para medir la cali-
dad de las universidades son a ve-
ces “poco objetivos” y responden
más a intereses del evaluador o a
operaciones comerciales.
“Desde la Comisión Europea

(CE) nos preguntamos si los ac-
tuales rankings son útiles para to-
mar decisiones estratégicas y la
respuesta es que no. Son una he-
rramienta de transparencia, pero
son muy limitados y no dan res-
puesta sobre la calidad de la edu-
cación”, señaló Endika Bengo-
etxea, miembro de la dirección
general de Educación y Cultura

de laCE. Las universidades deEs-
tados Unidos y de Reino Unido
siempre copan las clasificacio-
nes. El número de premios Nobel
que trabajan en sus aulas o han
salido de ellas o la producción
científica son algunos de los crite-
rios que se utilizan para elaborar
las listas. Pero olvidan otros indi-
cadores, “como la docencia, la ca-

lidad de la enseñanza o los víncu-
los de las entidades con la socie-
dad”, destacó la rectora de la
UOC, Imma Tubella. Los partici-
pantes en el seminario lamenta-
ron que los rankings actuales son
demasiado globales, no sirven pa-
ra evaluar un campo de conoci-
miento en concreto, más ahora,
cuando se intenta que las univer-
sidades dejen de ser generalistas
y se especialicen. Por ello, Bengo-
etxea defendió el ranking que
promueve la CE y que estará listo
en el 2013: una clasificación que
cada usuario creará a través de la
elección de diversos parámetros.
Cada persona tendrá su lista de
universidades en función de sus
intereses.c

]Las farmacias recibirán el
pago por los medicamentos
servidos un mes más tarde
que ahora. La factura de
agosto será reembolsada a
primeros de noviembre.
“Son 140 millones mensua-
les”, concreta el presidente
del colegio profesional de
Barcelona, Jordi de Dalma-
ses. “Nos dicen que busque-
mos financiación y lo esta-
mos haciendo, porque la
mayoría son empresas uni-
personales y no pueden pe-
dir un crédito para finan-
ciar la medicación de los
enfermos ya suministrada.
Pero lo que seguro que no
podemos asumir son los
costes de esa financiación,
que calculamos de 600.000

a 700.000 euros mensua-
les”, indica Dalmases.
En el reparto de recortes,

a la farmacia ya le ha toca-
do una pérdida del 13% de
ingresos. Según la Federa-
ció d’Associacions de Farmà-
cies, el 27% de las oficinas
(unas 800) están al límite
de su supervivencia.
Y a las nuevas medidas de

recorte se le sumará en no-
viembre la entrada en vigor
del nuevo decreto que esta-
blece la receta por principio
activo y la obligación de
dispensar el medicamento
con mejor precio, “que
supondrá, según el Minis-
terio de Economía, 2.400
millones menos”, recuerda
Dalmases.

ElICSaplazará46millonesdel sueldode
médicosypersonalparacuadrarcuentas
A cada empleado le podrían descontar este trimestre unamedia de 1.150 euros

Lautilidadde los
rankingsuniversitarios
actuales, en cuestión

]Las principales medi-
das para reducir el presu-
puesto de la sanidad pú-
blica un 10%, sin contar
el gasto farmacéutico, se
han concentrado en la
rebaja de la actividad
contratada y en su pre-
cio, de manera que de
media los hospitales de-
ben rebajar su presupues-
to del 6 al 10%. Eso ha
llevado a prescindir de
eventuales, no suplir ba-
jas ni jubilaciones, cerrar
quirófanos y camas tem-
poralmente y rebajar el
número de guardias. Un
total de 38 empresas han
llegado a acuerdos sin
despidos, pero con reba-
jas salariales y suspensio-
nes más o menos largas
de empleo. Además, la
atención continuada ha
perdido 60 centros que
abrían de noche. Las am-
bulancias han reducido el
6,2% su actividad.

ANA MACPHERSON
Barcelona

El personal del ICS tendrá que
prestar a su empresa al menos 46
millones de euros este trimestre.
Esa es la cantidad mínima que la
administración del Institut Cata-
là de la Salut repercutirá a los tra-
bajadores del total que ha de aho-
rrar de aquí al 31 de diciembre.
Aunque afectará de modo dife-
rente a unos y otros, según sus sa-
larios, de media tocan a 1.150
euros por cabeza.
“En enero se recupera la nor-

malidad de los salarios y la pérdi-
da será compensada entre el
2012 y el 2013”, aclara el gerente
del Institut Català de la Salut,
Joaquim Casanovas.
Había que rebajar la factura sa-

nitaria del ICS 300 millones este
año. Con los cierres de quirófa-
nos por la tarde, el cierre de ca-
mas y quirófanos en un verano
prolongado, la supresión de con-

tratos eventuales, la reducción
del número de personas de guar-
dia en cada servicio y otros recor-
tes, lograron 225millones de aho-
rro. “Nos faltan 75 millones y no
hay otra posibilidad, hay que
cumplir el presupuesto recorta-
do, es inapelable”, recuerda el ge-
rente del ICS. Y una parte de ese
dinero va a salir de los sueldos de
los próximos tres meses. Por eso
están los médicos de los hospita-
les en pie de guerra. El resto del
personal está en negociación o a
la espera de ser informados de
los detalles. “La repercusión es
parecida a la de los ERE que es-
tán viviendo el resto de los servi-
cios sanitarios públicos. Noso-
tros no podemos hacer un ERE,
por eso tenemos que negociar es-
te tipo de aplazamientos que re-
percutirán en todos los estamen-
tos, tanto en hospitales como en
la atención primaria”.
La gerencia del ICS negocia

“con éxitos parciales con los pro-

veedores para conseguir descuen-
tos importantes. De ese modo la
cantidad que habrá que obtener
de los salarios será menor. Espe-
ramos que no sean más de 45 o
46millones”, explica Casanovas.
Este bocado temporal a los sa-

larios no estaba previsto, al me-
nos no públicamente, cuando se
decidieron las primerasmedidas.
“Hemos tomado medidas coyun-
turales, como la disminución de
la actividad en los hospitales pa-
ra llegar a hacer el 90% de los
que hicimos el año pasado, pre-
servando oncología y lo urgente,
que semantiene en lasmismas ci-
fras que en 2010”, defiende Casa-
novas. “Y medidas estructurales,
que mejorarán nuestra eficiencia
y la atención a los pacientes, co-
mo las horas de guardia, el desli-
zamiento de los horarios a lo lar-
go de todo el día, para que nues-
tra alta tecnología se pueda utili-
zar el máximo tiempo posible”.
“La situación en los hospitales

del ICS es insostenible”, a juicio
de los representantes sindicales
de los facultativos. “No podemos
seguir aceptando los recortes e in-
curriendo en mala praxis”.
En seis hospitales se ha votado

una especie de huelga de celo y
en Vall d’Hebron han decidido
convocar tres días de huelga clási-
ca. “Pero no tenemos más reme-
dio que cumplir el presupuesto”,
afirma el gerente del ICS.c

La calidad docente
o la transferencia
deberían también
medirse, afirman
expertos en la UOC
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227 milionsIndonèsia. En aquest país, que
junt amb Malàisia produeix el
85% de l’oli de palma mundial,
la gran expansió d’aquest conreu
ha provocat centenars de conflic-
tes amb les comunitats locals.

Sud Sudan. Nile Trading Development, de
Delaware, ha arrendat per un període de
49 anys, 600.000 hectàrees de terres comu-
nitàries a Lainya, on la població depèn de
l’agricultura de subsistència (blat de moro,
batata, iuca, sèsam i hortalisses).

Uganda. Més de 22.500 persones han
abandonat les terres per la irrupció de
l’empresa fustera britànica New Forest
Company. Els veïns diuen que les seves
plantacions de banana i iuca han estat
destruïdes, segons Intermón-Oxfam

LA SUPERFÍCIE EN HECTÀREES

L’informe Terra i poder calcula que
els últims deu anys s’han venut o arrendat
a l’Àfrica, Àsia i Llatinoamèrica uns
227 milions d’hectàrees, que equivalen
a la superfície d’Europa Occidental

Amb l’aixada cap a una altra banda. Janet Kamigisha, segona per la dreta, i la seva família han estat expulsades de les seves
terres al districte de Mubende arran que el Govern d’Uganda autoritzés una empresa fustera britànica que explotés la zona

SIMON RAWLES

Rosell, expert en càncer depulmó,
premiat pels oncòlegs europeus

Rosell revisa una radiografia a l’hospital Germans Trias i Pujol

ROSA M. BOSCH
Barcelona

La crisi a la Banya d’Àfrica és no-
més una part, la més tràgica i
sagnant, de la situació que ha
d’afrontar el continent. Però, tal
com ha advertit Intermón-Ox-
fam aquesta setmana al seu in-
forme Terra i poder, l’especula-
ció amb terrenys agrícoles a
l’Àfrica, també a Àsia i Llatinoa-
mèrica, està deixant milers de
persones sense el seu mitjà per
obtenir aliments. Grups d’inver-

sió, grans corporacions o go-
verns han accelerat la compra o
arrendament de terres per pro-
duir biocombustibles, altres pro-
ductes agraris o, simplement,
per especular. L’increment del
preu dels aliments del 2008 va
ser el senyal que va activar la de-
manda de terres, un bémolt pre-
uat quan el planeta ja ha assolit
els 7.000 milions d’habitants i
cal assegurar els recursos de ca-
ra al futur.
Intermón-Oxfam subratlla

que des del 2001 s’han posat en

venda, s’han arrendat o s’han
concedit llicències a inversors
internacionals per explotar fins
a 227 milions d’hectàrees.
Aquesta oenagé ha pogut verifi-
car més de 1.100 acords que re-
presenten un total de 67milions
d’hectàrees, la meitat a l’Àfrica.
“El més preocupant és que es
treu elmitjà de vida amilions de
persones, sense el seu lliure con-
sentiment, sense respectar els
seus drets... Són terres que són
desviades de la producció d’ali-
ments i que passen a ser explota-

des per grups estrangers”, apun-
ta Lourdes Benavides, d’Inter-
món-Oxfam. Aquesta oenagé
afirma que “el sistema alimenta-
ri global està trencat, una de les
seves formesmés visibles és l’al-
ça i la volatilitat dels preus”.
Una part important d’aques-

tes terres s’ha acabat destinant a
cultius per produir biocombusti-
bles, una altra a l’especulació, se-
gons un recent estudi del Banc
Mundial. “Mentre alguns inver-
sors podrien al·legar certa expe-
riència en producció agrícola,

molts poden estar comprant ter-
res únicament amb finalitats es-
peculatives, anticipant-se a un
augment dels preus en els pro-
pers anys”. El Banc Mundial
conclou que en el 80% dels 56
milions d’hectàrees afectades
per acords a gran escala que ha
analitzat no s’ha fet res, “cosa
que suggereix que una quantitat
considerable de la terra està
sent bancaritzada”, pronostica
l’oenagé.
En aquest sentit, una altra

oenagé, Grain, pionera en la
denúncia d’aquesta pràctica ba-
tejada com a land grab (acapa-
rament de terra), remarca que
entre els principals inversors hi
ha grups de pensions. Aquest
sector manipula, segons les
seves dades, 23 bilions de dòlars
en actius, dels quals entre 5.000
i 15.000 milions es destinen a
l’adquisició de terres de cultiu,
ja que són un actiu que “ofereix
retorns anuals d’entre el 10 i el
20%”.
Terres que “es treuen de la cir-

culació” i l’expansió de l’explota-
ció de productes no alimentaris
(fusta, biocombustibles...) en zo-
nes on sempre s’havia conreat
provoca que els terrenys dispo-
nibles per a l’agricultura s’esti-
guin reduint. “És immoral per-
què parlem de països on el go-
vern arriba a acords amb corpo-
racions per reconstruir el seu
territori, com l’acabat de crear
Sudan del Sud, que surt d’una si-
tuació de conflicte”, afegeix
Benavides.
L’informe d’Intermón-Oxfam

alerta que entre el 2007 i el 2010
empreses estrangeres, governs i
particulars han intentat com-
prar o han comprat almenys
2,64 milions d’hectàrees al
Sudan del Sud per desenvolupar
projectes agrícoles, de produc-
ció de biocombustibles i fores-
tals. “Per a un nou país, que en-
cara s’està recuperant d’anys de
conflicte, aquesta onada d’adqui-
sicions pot soscavar els mitjans
de vida de les persones afecta-
des”. Benavides remarca que a
l’Àfrica “són els governs els que
firmen els acords desatenent els
drets de la població perquè no
hi ha títols de propietat de la ter-
ra, ja que tradicionalment la ges-
tió ha estat comunal”.c

MANÉ ESPINOSA / ARXIU

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Rafael Rosell, cap de servei de
l’Institut Català d’Oncologia a
l’hospital Germans Trias i Pujol,
va rebre ahir a Estocolm (Suècia)
el premiHamiltonFarley de la So-
ciedad Europea d’Oncologia Mè-
dica (ESMO). El guardó es conce-
deix a investigadors mèdics que
han obtingut un reconeixement
internacional per haver contri-

buït a millorar el tractament del
càncer.
Rosell, fundador del GrupEspa-

nyol de Càncer de Pulmó, ha estat
pioner en l’estudi de les caracterís-
tiques genètiques de les cèl·lules
tumorals. Les seves investigaci-
ons han suposat un avenç en el
tractament personalitzat del càn-
cer de pulmó, que es basa a analit-
zar les característiques de cada pa-
cient per decidir les teràpies més
adequades en cada cas.

Ha fet “contribucions enor-
mes al tractament dels pacients
amb càncer”, ha declarat David
Kerr, president de l’ESMO. La
societat mèdica destaca en un
comunicat que l’hospital Ger-
mans Trias i Pujol “s’ha conver-
tit en un dels centres líders en el
tractament del càncer de pul-
mó” gràcies al lideratge de
Rafael Rosell, que “ha format un
grup productiu d’investigadors
clínics i bàsics”.c

Lacrisialimentàriaafavoreix l’augment
de l’especulacióambterresagrícoles
Els inversors comprenmilions d’hectàrees en països pobres i n’expulsen la població local

D’Uganda a Indonèsia
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D es del punt de vista psicoso-
cial, tant donants com recep-
tores segueixen el seu propi
procés mental d’acceptació

del tractament. Plantejar-se aquesta op-
ció no és fàcil, perquè la cultura i l’educa-
ció que hem rebut no ens ha preparat per
això. La ciència avançamés de pressa que
la nostra capacitat d’assimilar i canviar
certs processos mentals. Al llarg de la his-
tòria, trobem moltes referències sobre
aquest punt, com ara l’acceptació social
de la donació d’òrgans, fins i tot quan la
vida en depenia. Avui dia, les dones que
duen a terme aquesta mena de tracta-
ments ho fan un cop s’han plantejat qües-
tions emocionals molt profundes.

En el cas de les donants, la qüestió més
important per elles rau a tenir clar el sig-
nificat del procés. Donen una cèl·lula (un
òvul) amb capacitat per generar una vida,
però per això farà falta la parella recep-
tora que completarà el procés genètic que
crearà un embrió i, per tant, un futur
nadó. No els sembla que estiguin donant
un fill. La veritat és que si aquesta idea
dominés de debò, no hi hauria donants.
Se senten partícips d’un procés pel qual,
quan funciona, contribueixen direc-
tament a generar una vida, a donar felici-
tat a una parella que no ho hauria acon-
seguit per si sola.
Quant a les receptores, després d’un

procés de reavaluació de creences i priori-
tats vitals, són conscients que tenen
l’oportunitat, gràcies a les donants, de ges-
tar el seu fill i poder-hi compartir la vida
des del primer moment. No el troben es-
trany, l’alimenten, el senten créixer i el ve-
uen néixer. Aquest sentiment és universal
i va més enllà de la genètica. És un vincle
entre una mare i el seu fill. Aquí es veu,
també, per què esdevé unamicamés fàcil,
per a les parelles, assumir la donació
d’òvuls que no pas la de semen. El procés
mental pel qual passen aquestes dones es
divideix en dues fases. D’una banda, deci-
dir si volen dur a terme el procés. És la
part més difícil, perquè apareixen totes
les pors, els dubtes, la inseguretat... Al cap
i a la fi és una decisió que els acompanya-
rà tota la vida. Un cop han decidit fer el
pas, apareix la segona fase, en què la prio-
ritat no és d’on va venir l’òvul, sinó cui-
dar, educar i estimar el menut.
Quan els pregunto: “Com t’agradaria

que fos, el teu fill, què te’n faria sentir or-
gullosa?”, les respostes que em donen no
tenen res a veure amb la genètica. “Que
sigui bona persona, responsable i, sobre-
tot, feliç”. I d’això, elles se n’encarregaran
personalment.c

LA CLAU

Elles contribueixen a crear
una vida, a donar felicitat a
una parella que no ho hauria
aconseguit per si sola

Atze Mena

Participeu amb la vostra opinió
awww.lavanguardia.com

PUBLICACIONS

Así fue como llegaste:
ovodonación, Silvia
Jadur, Constanza Duhalde.
Capsir 2009

Bioética y ley en repro-
ducción asistida: ma-
nual de casos clínicos,
Abellán, F; Sánchez-Caro, J.
Editorial Comares 2009

Donación de ovocitos,
Dr. J. Nadal. Editorial
Momento Médico Ibero-
americana 2010

Infertilidad y repro-
ducción asistida, Guía
práctica de intervención.
Varios autores. Editorial
Pirámide 2009

WEBS

http://www.gencat.
cat/salut/depsalut/ht-
ml/ca/dir2161/donooci-
reprec.pdf Informe del
Grup de Treball per a
l’Estudi i la Reflexió sobre
la Recerca Biomèdica de la
Generalitat: aspectes
rellevants sobre la donació
d’oòcits per a la reproduc-
ció i la recerca

A. MENA, psicòloga especialitzada
en reproducció assistida

D onar (del llatí donare). Cedir la posses-
sió o propietat (d’alguna cosa) gratuï-
tament, sense rebre’n res en bescanvi.
Si ens atenim a la definició del DIEC

veiem que la donació d’òvuls implica una cessió
voluntària a una persona que els necessita per
generar una vida, per tenir un fill. Possiblement
no caldria dir resmés, perquè no sem’ocorre una
justificació millor per animar les dones en edat
fèrtil a donar els seus òvuls. Què pot ser millor
que ajudar a crear una vida?
Tanmateix, hi ha coses que cal explicar, ja que

la donació d’òvuls ha estat subjecta a nombrosos
fariseismes morals i a mites científics que me-
reixen unes paraules explicatives.
La donació d’òvuls és un tractament cada

vegada més necessari pel retard en la maternitat
a causa dels canvis socials i familiars que han
tingut lloc en aquesta generació. En resum,
consisteix en el fet que una dona entre 18 i 35
anys segueixi una estimulació hormonal per pro-
duir diversos òvuls en comptes de l’únic que
produeix cadames. Quan els òvuls sónmadurs la
donant se sotmet a una punció ovàrica per
extreure’ls. Aquests òvuls els donen a una pa-
cient que, o bé no pot produir-ne, o bé els que
produeix no tenen qualitat per donar lloc a un
fill. Els òvuls es fecunden amb el semen de la
parella o d’un donant, i els embrions resultants
es transfereixen a l’úter de la pacient receptora.
No deixa de ser curiós que hi hagi hagut tant

de rebuig pel que fa a la donació d’òvuls i s’hagi
titllat demercantilista fent referència a una prete-
sa explotació de la dona, quan els bancs de se-
men a Espanya funcionen des de fa decennis,
sempre compensant econòmicament l’home que
aportava la seva esperma. I dono fe que la do-
nació d’òvuls, segurament impregnada de l’ins-
tint maternal que encara avui tenen moltes
dones, té una base molt més solidària, moral i es-
piritual que la de semen. No obstant això, no es
pot negar que en temps de crisi la compensació
econòmica pugui ser un incentiu (compensació
justificada i quantificada de manera oficial per la
Generalitat), però el que és innegable és que al
nostre país hi ha una cultura de la donació que
inclou tots els àmbits (sang, òrgans, medul·la òs-
sia i, sens dubte, òvuls) i que ens situa com a país
líder a escala mundial en aquest camp.

Tampoc no negaré que la donació d’òvuls sigui
unprocés que comporta certs riscos, però la reali-
tat és que la tècnica ha anat guanyant en segu-
retat amb els anys. Els nous protocols d’estimu-
lació són molt segurs i minimitzen el risc de
complicacions com la hiperestimulació.
Hi ha prou evidència científica que demostra

que l’ús d’hormones per estimular no augmenta
el risc de càncer ginecològic ni compromet la
futura fertilitat de la donant ni avança l’edat de la
menopausa.
Les puncions ovàriques tenen lloc en quirò-

fans equipats, amb sedacions lleugeres de les

quals les donants es recuperen ràpidament.
També lamillora en els procediments dels labora-
toris de reproducció permet estimular menys les
donants sense que això afecti les taxes d’emba-
ràs, ja que ambmenys òvuls s’aconsegueix lama-
teixa quantitat de bons embrions. Sens dubte,
avui dia és més arriscat per a una jove sortir de
copes un dissabte a la nit amb cotxe, encara que
no begui, que sotmetre’s a aquest procés.
Finalment, voldria parlar de l’anonimat de les

donants, obligatori per llei al nostre país. Es
parla molt del dret del fill nascut d’una donació a
conèixer la identitat de la donant. A mi em
sembla una actitud equivocada que vol comparar
la donació amb l’adopció, quan està clar que hi
ha diferències molt importants en l’origen de
tots dos processos. En l’adopció trobem l’aban-
donament d’un fill, la donació és un acte de ge-
nerositat que permet a aquesta mare concebre
un fill. És lògic, doncs, que es protegeixin els
drets de les persones que donen els seus gà-
metes. Tanmateix, l’opció més justa seria que es
pogués preguntar a la donant si per a ella és un
problema revelar la identitat, per tal de permetre
crear una llista de donants no anònimes per satis-
fer les persones que desitgin saber aquesta infor-
mació. No hem d’oblidar que als països on l’ano-
nimat va desaparèixer el nombre de donants va
disminuir dràsticament, i que estudis recents re-
velen que no hi ha gaire interès per part dels fills
nascuts a conèixer la identitat dels donants. A
Suècia, el país que va eliminar primer l’anonimat
en els donants de semen, només el 2% dels fills
concebuts amb semen de banc sol·licita informa-
ció sobre els donants.
Això no fa més que demostrar que en realitat

no és pare o mare qui generosament dóna els
seus cromosomes, sinó qui els pareix, els cuida,
els protegeix, els educa i els renya al llarg de tota
una vida.c

PER SABER-NE MÉS

Dones
solidàries

JOSEP PULIDO

La donació d’òvuls és un tractament cada vegada més necessari per a algunes dones a causa del retard en la maternitat
pels canvis socials i familiars. La donació té molt d’instint maternal i una gran base de solidaritat. Perquè ser mare
o pare va molt més enllà de donar un òvul; és parir, cuidar i educar. Un compromís per a tota la vida

Donaròvuls, regalarvida

Raúl OlivaresANÀLISI

R. OLIVARES, metge ginecòleg,
director mèdic de Barcelona IVF

TEMESDEDEBAT

La donació d’òvuls és un
tractament cada vegada més
necessari pel retard de la
maternitat en aquesta generació

Mésqueunacte
degenerositat
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

J osep Maria Llovet,
que compagina la di-
recció del laboratori
d’oncologia hepàtica
de l’hospital Clínic i

d’un programa de recerca a
l’hospital Mount Sinai de Nova
York, és el nou president de l’As-
sociació Internacional de Càn-
cer de Fetge (ILCA). En un con-
grés celebrat aquestmes aHong
Kong, ha estat elegit per dirigir
l’associació durant els propers
dos anys.

Què va fer que s’especialitzés
en càncer de fetge?
M’havia format com a hepatòleg
a l’hospital Germans Trias i Pu-
jol i estava mirant la possibilitat
demarxar als Estats Units quan,
el 1995, em van trucar del Clínic
per si volia treballar en càncer
de fetge. El Clínic tenia la millor
unitat d’hepatologia d’Europa i
vaig decidir quedar-m’hi.

Tanmateix, després sí que va
marxar als Estats Units.
L’oncologia moderna estava
canviant molt ràpidament. Ne-
cessitàvem comprendre la biolo-
gia molecular de les cèl·lules tu-

morals i el 2003 vaig anar-me’n
a l’hospital Mount Sinai de No-
va York. Tres anysmés tard vaig
tornar al Clínic gràcies al pro-
grama Icrea, però el Mount Si-
nai em va oferir continuar di-
rigint el programa de recerca de
càncer de fetge a temps parcial.
Des d’aleshores, passo tres
setmanes al mes a Barcelona i
una a Nova York.

Vostè dirigeix un laboratori
a Barcelona i un altre a Nova
York. Per la seva experiència,
en què podria millorar la recer-
ca a Catalunya?
Hi ha algunes diferències molt
notables per a un investigador
entre tots dos països. Una és que
el finançament allà és molt més
important, tant per part d’or-
ganismes públics com de dona-
cions de mecenatge. Després,
els centres de recerca dels
Estats Units són molt més
potents. No és que els que hi ha
a Catalunya no siguin bons, n’hi
ha d’excel·lents. Però no tenen
la mateixa dimensió. I després
també hi ha una qüestió de
valors. Als Estats Units, la meri-
tocràcia és el mecanisme pel
qual la gent progressa professio-
nalment. Allà, si tens mèrits,

sempre tindràs oportunitats.
Aquí pot ser que no en tinguis.
Pot passar que tinguis mèrits i
no t’arribi l’oportunitat. Amb
tot, la recerca aCatalunya hami-
llorat molt durant els últims
anys. Aquí hi ha investigadors
de primera línia mundial.

Creu que hi ha prou conscien-
ciació sobre el càncer de fetge a
Espanya?
No és un càncer tan mediàtic
com els de pulmó, de mama, de
còlon o de pròstata, però la cons-
cienciació augmenta. Ho per-
cebem, per exemple, perquè les

agències governamentals que
financen la recerca ara fan
convocatòries per a projectes de
càncer de fetge. O perquè les
companyies farmacèutiques in-
verteixen en el desenvolupa-
ment de fàrmacs. En aquests
moments hi ha 14 assajos clínics
en marxa de fàrmacs contra el
càncer de fetge. Això fa deu
anys era impensable.

I entre els ciutadans, hi ha
prou conscienciació?
Encara no. Si n’hi haguésmés, la
detecció precoç del càncer de
fetge milloraria.

Com es podria millorar la de-
tecció precoç?
Al nostre medi, el 60% dels càn-
cers de fetge s’originen a partir
d’una hepatitis C que en molts
casos no ha estat diagnosticada.
Seria ideal que tothom es fes
una anàlisi de sang, per exemple
entre els 30 i els 40 anys, per
detectar les hepatitis que en
aquests moments no detectem.
Un millor diagnòstic de les he-
patitis reduiria l’impacte del
càncer hepàtic.

Quina és la causa de l’altre
40% de càncers de fetge?
Prop d’un 20% s’originen a par-
tir d’una cirrosi per consumd’al-

cohol. Entre un 5% i un 10%
s’originen a partir d’una hepati-
tis crònica B. I després hi ha un
petit percentatge de casos per al-
tres causes.

Imaginem que s’estenen les
anàlisis que vostè proposa. Què
s’ha de fer quan es descobreix
un cas d’hepatitis?
Enpacients ambhepatitis C crò-
nica, s’ha d’intentar curar la in-

ESTRATÈGIA PER MILLORAR

“Un millor diagnòstic
de les hepatitis
reduiria l’impacte
del càncer hepàtic”

ENTREVISTA

INVESTIGAR ALS EUA

“Als EUA, si tens
mèrits, sempre
tindràs oportunitats;
aquí pot ser que no”

Josep Maria Llovet, nou president de l’Associació Internacional de Càncer de Fetge

“Faltaconscienciaciópermillorar la
deteccióprecoçdel càncerde fetge”
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BIOMEDICINA wUn estudi de nou laboratoris ha descartat la
relació que van establir el 2009 científics de Nevada (EUA)
entre el virus XMRV i la síndrome de fatiga crònica –nexe
que altres estudis tampoc no van poder demostrar–. La revis-
ta Science ha publicat que part de l’estudi inicial va ser retirat
pels seus autors després que es van trobar mostres contamina-
des, tot i que diuen que hi continuen investigant. / Agències

VIOLÈNCIA DOMÈSTICA wLa jutgessa de Tremp ha deixat en
llibertat amb càrrecs la dona i el fillastre de l’home de la Tor-
re de Capdella (Pallars Jussà) assassinat al juny a la porta de
casa seva. Els arrestats van negar els fets. La jutgessa interro-
garà coneguts de la família per comprovar les coartades. La
dona diu que era a casa quan van matar la seva parella, i el
fillastre, que hi va arribar després. / J. Ricou

SANITAT wAntoni Plasència,
director general de Salut
Pública de la Generalitat des
del 2004, deixarà el càrrec
l’1 d’octubre. Segons el Depar-
tament de Salut, la direcció
desapareix perquè es crea
l’Agència de Salut Pública;
segons fonts sindicals, Plasèn-
cia –que va mantenir el càrrec
tot i el canvi de Govern– ja va
demanar d’anar-se’n abans de
l’estiu en desacord amb les
retallades. / Europa Press

Dimiteix el director
deSalutPúblicade
laGeneralitat

fecció eliminant el virus. Amb
els fàrmacs actuals, això s’acon-
segueix en el 40% dels casos.
I si un pacient no es cura?

Cal continuar monitoritzant-lo
una vegada a l’any amb una anà-
lisi de sang i amb una ecografía
hepàtica per controlar si l’hepa-
titis progressa cap a una cirrosi.
En cas de cirrosi, tant si deriva
d’una hepatitis C com del con-

sum d’alcohol, és necessari fer
ecografies cada sis mesos i, si es
detecta qualsevol nòdul de més
d’un centímetre de diàmetre,
cal estudiar-lo per comprovar si
és cancerigen o no.
Quantes persones se salva-

rien amb una detecció precoç
millor?
Aquí es diagnostiquen 11 casos
de càncer de fetge a l’any per

100.000 habitants. Són uns 800
pacients a l’any a Catalunya i
uns 5.000 a Espanya. D’aquests,
un 40% es detecten de manera
precoç, quan el tumor encara és
petit i les probabilitats de cura-
ció són molt elevades, gràcies al
seguiment dels pacients amb
ecografies. L’altre 60% es detec-
ta quan el tumor ja té una mida
més gran. Aquestes xifres són
millors que les dels Estats Units,
on només el 30% dels casos es
detecten de manera precoç. Pe-
rò són pitjors que les del Japó,
on la detecció precoç arriba
gairebé al 100% dels casos.
Què caldria fer per millorar

la detecció precoç?
Depèn sobretot de les autoritats
sanitàries i dels mateixos met-
ges que s’identifiqui la població
de risc i s’ampliïn els programes
de cribratge. Cal més conscien-
ciació per millorar la detecció
precoç del càncer de fetge.
Quins són els seus objectius

com a president de l’ILCA?
L’ILCA reuneix persones que
s’han especialitzat en càncer de
fetge però que vénen de dife-
rents àrees, com ara oncòlegs,
hepatòlegs, radiòlegs, cirur-
gians i biòlegs moleculars. Un
dels objectius és que l’associació
continuï creixent i el nombre
dels assistents als congressos
passi dels 850 que hem tingut
aquest any a més de mil. Un se-
gon objectiu és garantir la segu-
retat financera de l’ILCA. I un
tercer és posar enmarxa un pro-
grama de formació d’especialis-
tes, per exemple amb beques
per anar a centres d’excel·lència
en càncer de fetge.c

Antoni Plasència
PATRICIO SIMÓN /ARXIU

MARC ARIAS

Novesproves descarten la relacióde la
síndromede fatiga crònica ambunvirus

Els detinguts perun crimal Pallars
al junyqueden en llibertat ambcàrrecs

www.elcorteingles.es
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Al Clínic. Llovet dirigeix

el laboratori d’oncolo-

gia hepàtica de l’hospi-

tal Clínic

PANORAMA
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Breves
• Pescado y embarazo. Un estudio presentado en el
congreso de la International Society of Environmen-
tal Epidemiology (ISEE) asegura que los niños cuyas
madres comieron durante el emabarazo más de dos
veces a la semana pescado blanco o azul de peque-
ño tamaño presentan un mejor desarrollo mental
que el resto. Esto se debería, según los investigado-
res, a la cantidad de ácidos grasos esenciales que
aportan estos alimentos, nutrientes fundamentales
para el crecimiento y desarrollo del cerebro.

• Manchas amarillas. Los xantelasmas (pequeños
levantamientos grasos –generalmente de colesterol–
situados en los párpados o alrededor de éstos) po-
drían señalar un mayor riesgo de sufrir una afección
cardíaca o un infarto, según un estudio publicado en
el British Medical Journal. No obstante, contraria-
mente a lo que se pensaba, los anillos blancos o gri-
ses que, en ocasiones, aparecen cerca de la córnea
no estarían asociados a un mayor riesgo cardíaco.

• Piojos. Los mitos y las creencias erróneas sobre
los piojos hacen que no se actúe convenientemente
al intentar mitigar este problema. Por ejemplo, no es
cierto que estos parásitos prefieran el cabello sucio
(en muchos casos sucede todo lo contrario), ni que
el vinagre los extermine de forma eficaz (sólo sirve
para desprender las liendres). Tampoco lo es que
sólo infecten a los niños: los padres, profesores y
médicos también pueden coger piojos, y deben pro-
tegerse para prevenir el contagio.

actual

Adelgazar rápida
y eficazmente
Diafarm es un laboratorio experto en nutrición y tera-
pias naturales. Desde hace más de tres años comercia-
liza siken® diet, una gama de productos ricos en pro-
teínas e hipocalóricos para el seguimiento del método
dietline®, una dieta a base de proteínas, con eficacia
y seguridad avaladas clínicamente. Los preparados
siken® diet se caracterizan por su calidad y permiten
reducir el peso de forma cómoda y nada monótona gra-
cias a su excelente sabor y variedad. Te recomendamos
que un profesional de la salud te asesore (farmacéutico,
dietista o médico).Temor al cáncer

El cáncer es la patología que más temen los españoles,
según el Oncobarómetro 2010, encuesta encargada por la
Asociación Española contra el Cáncer (AECC). Se trata
de la enfermedad que más preocupa a la población (así
lo declara el 37% de los encuestados), por encima de las
afecciones degenerativas (29%), las patologías mentales
(9%), el sida (7%), el infarto (7%) y los accidentes de tráfi-
co (6%). Y es que, según datos de este estudio, el 97% de
las personas opina que se trata de un problema de salud
“grave” o “muy grave”, para el que sólo el 30% cree que se
encontrará una cura en los próximos diez años.

www.diafarm.com
www.siken.es

366 millones de diabéticos
La epidemia mundial de
diabetes sigue en aumento. La
enfermedad, que ya afecta a 366
millones de personas y provoca
4,6 millones de muertes al año,
supone un gasto sanitario anual
de 465.000 millones de dólares,
según la Federación Internacional
de la Diabetes.
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PÁGINAS ESPECIALES
CONSEJOS DE SALUD

www.doctoralia.es El buscador médico líder en España

Hemodinámica: Desobstruir las
arterias coronarias estando despierto

Nos atrevemos con
próstatas ya operadas
El Dr. Lluis Cecchini, urólogo y uno de los mejores
especialistas en laparoscopia de nuestro país, nos habla
de las múltiples ventajas que proporciona operar el cáncer
de próstata con esta técnica. Dr. Cecchini, urólogo especialista en laparoscopia, en consulta con

un paciente en Centro Médico Teknon.

P. ¿Qué es la hemodinámica?
Es una sub especialidad de la cardiología, que se
ocupa del tratamiento de la enfermedad coronaria
sobre todo. En la unidad de hemodinámica también
trabajan otros cardiólogos, como los electro siólogos
que se encargan del tratamiento de las arritmias, o
los hemodinamistas como yo que lo que hacemos es
estudiar las arterias coronarias y cuando es necesa-
rio desobstruirlas con unas pequeñas prótesis que
se llaman stent.
P. ¿Es un procedimiento arriesgado?
Siempre que se toca el corazón hay que hablar de
un cierto riesgo. En este caso, ocurre que el bene-
cio que proporciona al paciente es muy superior a
cualquier riesgo o contraindicación que comportara,
como que fuera alérgico al contraste o que tuviera
problemas de riñón. En cualquier caso siempre hay
que valorar los pros y los contras, y proceder en con-
secuencia. Pero sí podemos a rmar que lasmolestias
que produce la hemodinámica son muy llevaderas.

P. ¿Para qué tipos de paciente está indicada?
Básicamente para los que tienen una cardiopatía
isquémica. Los que, mediante pruebas, podemos ver
que tienen una parte del corazón donde no llega la
sangre.

P. ¿Qué hacen entonces?
Accedemos por la arteria radial. El paciente solo
nota un pinchazo en la muñeca: el de la anestesia lo-
cal. Luego pasamos unos pequeños tubos de plástico
hasta el corazón y colocamos los �stents�.. Son como
unas mallas que ponemos donde está la obstrucción
e hinchamos con cuidado y poco a poco, hasta que
vemos que la sangre pasa con normalidad y solucio-
namos el problema.

“El paciente está despierto y
puede hablar con el cirujano,
mientras lo está operando”

El Dr. Eduard Larrousse es
cardiólogo especializado en
hemodinámica que, entre
otras aplicaciones, permite
desobstruir las arterias
coronarias de forma rápida
e indolora.

Dr.Larrouse, cardiólogo, especialista en Hemodinámica, prepa-
rando al paciente en Clínica Corachán, Barcelona,

P. ¿En qué consiste el tratamiento?
En el cáncer de próstata, lo que proporciona mejores
resultados es operar. El inconveniente que tiene la
cirugía convencional es que hay que pasar por un
procedimiento agresivo y con riesgo de complicacio-
nes después de la intervención. Con la laparoscopia
muchas de estas cosas se han solucionado: el riesgo
del sangrado es muy inferior y el paciente apenas
siente dolor tras la operación.
P. ¿Qué otros bene cios tiene la laparoscopia?
El objetivo es curar al máximo con el mínimo de
efectos secundarios. Y ahí el éxito es rotundo. De
entrada, hay una recuperación mucho más rápida

porque hablamos de una operación que se realiza
con cuatro pequeñas incisiones. Pero a largo plazo,
hay más, por ejemplo, la incontinencia urinaria, que
tenemos ya muy controlada, y un aspecto muy im-
portante en el que estamos trabajando: como mejo-
rar la erección, es decir la vida sexual del paciente.

P. ¿Cualquiera que sufra cáncer de próstata

puede ser operado mediante laparoscopia?
Hemos perfeccionado la técnica tanto que hoy en
día nos atrevemos con próstatas ya operadas, con
pacientes obesos, o con otras enfermedades añadi-
das,..algo difícil de imaginar al principio de nuestra
experiencia.
P. De un tiempo a esta parte, se habla mucho
de cirugía robótica�
Sí, pero hay que dejar claro que lo importante es que
quien opera conozca bien la técnica y sea un buen
especialista. El robot, no deja de ser un instrumento
más en nuestras manos, que repite los movimientos
que le marcamos.

"Trabajamos para mejorar la
erección del paciente y, por tanto,

para mejorar su vida sexual"
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En pacientes jóvenes son más frecuentes las car-
diopatías congénitas, más adelante la hipercoleste-
rolemia, la hipertensión o la diabetes, que pueden
desembocar en una enfermedad coronaria. En gente
de edad más avanzada, se añaden los problemas val-
vulares.
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Muchísimo. La cirugía convencional ha dado paso
a intervenciones mediante catéteres que permiten
un acceso más rápido y sin necesidad de incisiones
al corazón, venas y arterias. Así nació la figura del
cardiólogo intervencionista, que no realiza interven-
ciones quirúrgicas convencionales, sino interven-
ciones mediante catéteres insertados mediante una
punción.
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Así es. En el caso de la cardiología, esto es posible
tanto gracias a la evolución de las técnicas de aborda-
je, como de los sistemas de diagnóstico por técnicas
de imagen. Hoy tenemos la posibilidad de obtener
imágenes mucho más claras que nos permiten obte-
ner un diagnóstico más certero y mejorar la praxis de
la intervención.
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Soy un profesional al que le gusta trabajar en equipo,
compartir y discutir opiniones y evaluar los mejores
tratamientos para el paciente, ofreciéndole una aten-
ción lo más directa y humana posible.
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Hay de todo, pero nuestra labor consiste en poner las
cosas en su sitio y en hacerles ver que su enfermedad

no es necesariamente
un castigo, sino algo con
lo que lidiar y que pue-
de ser tratada con éxito.
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Cada vez más, pero hay
que convencer a la po-
blación de la necesidad
de adoptar aquellos há-
bitos sanos que mejoren
la salud cardio-vascular.
En cualquier caso, es
una labor de todos y que requerirá tiempo.
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El ozono en la naturaleza es un gas que se constitu-
ye en la atmósfera y que para los humanos supone
una excelente capa protectora al filtrar los rayos
ultravioleta procedentes del sol. Su molécula está
formada por tres átomos de oxígeno. Por su parte,
el ozono médico es una mezcla de ozono con oxí-
geno en una proporción que ha demostrado tener
múltiples propiedades beneficiosas para la salud
de las personas ya que utilizado con fines médicos,
constituye una herramienta terapéutica muy útil,
económica, alternativa y/o complementaria en mu-
chas enfermedades.
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Es un potente germicida in vitro, por lo que resulta
extremadamente útil en el tratamiento de procesos

infecciosos. También es revitalizante, antioxidante,
inmunomodulador, vasodilatador, regenerador de
tejidos, analgésico, antiinflamatorio y antiséptico.
Otra de sus propiedades más destacadas es su capa-
cidad para modular el estrés oxidativo.
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El estrés oxidativo es un exceso de oxidación que
produce daño en el organismo. Un gran número de
enfermedades están asociadas con el estrés oxidati-
vo, incluyendo diversos fenómenos como el dolor, la
inflamación, las infecciones virales o bacterianas, y
procesos de tipo degenerativo como la artrosis, el
envejecimiento celular y el cáncer. De aquí que sea
conveniente en términos del efecto terapéutico sa-
ber el estado oxidativo del paciente antes y durante
la aplicación de la ozonoterapia. El estudio del es-

trés oxidativo se determina en la consulta a partir
de una prueba sanguínea que permite evaluar si
el paciente se halla en condiciones para recibir el
tratamiento con ozono y precisar el momento del
inicio de la misma.
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El ozono de uso médico puede ser eficaz en casos
de cáncer si se administra por vía intraperitoneal,
con la tranquilidad que proporciona el hecho de
saber que es una sustancia inocua que hoy en día se
usa para el tratamiento de muchas otras patologías.
Esta terapia es un complemento de los tratamien-
tos que se realizan para combatir el cáncer como
la quimioterapia y/o radioterapia, ya que potencia
el efecto de éstas, a la vez que disminuye notable-
mente los efectos indeseados que suelen producir,
proporcionando al paciente una mayor y mejor ca-
lidad de vida.
El tratamiento se lleva a cabo dentro de un área
quirúrgica, en condiciones de esterilidad, asepsia
garantizada y por personal médico y de enfermería
especializado.
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Está en muy buen momento y aún estará mejor en el fu-
turo gracias a la incorporación de nuevas técnicas, como
la electrónica, y de conceptos de medicina molecular, tec-
nología biológica, productos quimioterápicos y medicina
genética. Hoy podemos ofrecer al paciente respuestas de
tratamiento impensables hace años y creemos que lo que
queda por venir puede ser espectacular: cirugías cada vez
más mínimamente invasivas con las que podremos con-
seguir aún mejores resultados. La cirugía mínimamente
invasiva conseguirá que desaparezca la cirugía…
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Ha supuesto un gran avance que nos ha permitido ampliar

las indicaciones quirúrgicas, ofreciendo más posibilidades
de curación con cirugía. Todo ello con la ventaja añadida
de una más pronta recuperación de la función de los órga-
nos operados, aspecto importante porque interesa que el
paciente pueda volver a comer lo más pronto posible. Y si
el órgano se recupera antes, el paciente lógicamente tam-
bién, pudiendo reincorporarse pronto a su vida cotidiana.
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Sí. Gracias a las nuevas técnicas laparoscópicas, cada día
más perfeccionadas, hoy operamos casos de cáncer que
antes no hubiéramos llevado a quirófano. También ob-
tenemos muy buenos resultados en sentido inverso: ope-
ramos para culminar el trabajo de la quimioterapia y la
radioterapia.
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Cuando la laparoscopia comenzaba a extenderse, se criti-
caba que los cirujanos ya no operábamos mirando al pa-
ciente sino a un monitor. Pues parezca bien o mal, gracias
a ello operamos mejor. Es una realidad: las cirugías son
cada vez más asistidas y ha sido precisamente la técnica la
que ha hecho posible que se produzcan los avances en ci-
rugía del aparato digestivo. En este sentido, la electrónica
y la robótica tendrán mucho que decir en el futuro.
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La revolución de terapias frente a enfermedades neuro-
vasculares, especialmente el aneurisma cerebral y el ictus
isquémico. Técnicas menos agresivas permiten el trata-
miento precoz de los pacientes y una mejora sustancial de
su pronóstico. Facilitamos el trabajo de los profesionales
médicos con nuevas herramientas, beneficiamos al sistema
sanitario con grandes ahorros acortando estancias hospita-
larias y mejoramos la calidad de vida de los pacientes.
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Alrededor del 15% de los pacientes con rotura de aneu-
risma cerebral y hemorragia fallece antes de llegar al hos-
pital y el 50% muere en el primer mes de rotura. Estas
cifras descienden con el diagnóstico precoz y técnicas me-

nos agresivas como la embolización con coils (AxiumTM)
cerrando el aneurisma y evitando el resangrado. En la ac-
tualidad, apostamos por un nuevo tratamiento con el deri-
vador de flujo PipelineTM, que ofrece opción terapéutica
a muchos casos que hasta ahora no tenían tratamiento,
cambiando el flujo sanguíneo para que la sangre deje de
entrar en el saco del aneurisma, cerrándolo y evitando su
ruptura. El tratamiento de las malformaciones arteriove-
nosas con el material embolizante OnyxTM es también
revolucionario.
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Es otro reto atajar esta patología, segunda causa de muer-
te en España y primera de discapacidad permanente.
Nuestro dispositivo Solitaire FR permite extraer el trom-
bo por vía endovascular, recanalizando la arteria ocluida.

Es una técnica en pleno desarrollo y supone un cambio
estratégico en el manejo de la enfermedad.
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Ya están afectando. Se están poniendo barreras a la in-
troducción de nuevos productos por miedo a que se in-
cremente el gasto sanitario, en muchos casos sin hacer un
análisis más profundo. Es hoy nuestro caballo de bata-
lla y un desafío, pero seguimos trabajando intensamente
apoyando la innovación y el avance tecnológico porque
creemos que es el único camino de progreso y España no
puede quedarse atrás. Hay que mantenerse firme en esta
decisión y lograr entre todos que se hable de inversión en
presente y futuro, no de gasto.
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VICENÇ LLURBA

migdia a la seu de Foment del
Treball de Barcelona per “exigir
la retirada de lesmesures comu-
nicades per Carmela Fortuny
(directora de l’Institut Català
d’Assistència i Serveis Socials)”.
Les entitats van ser informades
d’aquests retards dilluns, dia 26
de setembre, quan tan sols fal-
ten quatre dies per acabar el
mes i s’està a punt de pagar les
nòmines i altres factures. “El pit-
jor és queno tenimmarge dema-
niobra”, es queixaven alguns
dels seus representants a la sorti-
da de la reunió.
“Cal buscar solucions i les tro-

barem”, va sentenciar el conse-
ller davant les entitats socials.
Des de la Taula del Tercer Sec-
tor de Catalunya el van advertir
que aquesta mesura “posa en fa-
llida amoltes entitats” i “fa peri-
llar el teixit associatiu català”.
Segons la presidenta de la Taula
del Tercer Sector Social de Ca-
talunya (que agrupa gairebé
4.000 de les 7.500 entitats so-
cials), Àngels Guiteras, aquesta
situació també afectarà la con-
fiança que les entitats finance-
res tenen en les entitats socials
quan aquestes han de demanar
crèdits.c

Sant Pau i l’ICS tenen
pendent noves retallades
que afectaran la jornada
i la plantilla

La majoria d’hospitals (38) ha arribat a
acords per adaptar-se a la rebaixa dels pres-
supostos. L’últim ha estat el Clínic

La darrera línia d’estalvi basada
a retardar pagaments afecta
principalment la farmàcia

Salut ultima reordenacions a les llistes
d’espera i els criteris de prioritat, i en
els serveis especialitzats que es contrac-
taran a cada territori

www.lavanguardia.com

PODEU AMPLIAR LA INFORMACIÓ
SOBRE LES RETALLADES A

L’APLICACIÓ DE
LES RETALLADES
SANITÀRIES

L’activitat quirúrgica en la majoria d’hospitals s’ha reduït el 20% des del maig

Retardar pagaments

ANA JIMÉNEZ / ARXIU

M. GUTIÉRREZ Barcelona

La Universitat Politècnica de
Catalunya (UPC), que arrosse-
ga un dèficit acumulat impor-
tant des de fa anys, s’ha vist es-
pecialment perjudicada per les
retallades i retards de les trans-
ferències corrents del Govern,
on s’inclou la partida per a les
nòmines del personal. Tant que
és probable que els seus treba-
lladors rebin la paga extra de
Nadal més tard, el 5 de gener,
en lloc demitjans de desembre.
Portaveus de la UPC asseguren
que es treballa perquè això no
arribi a succeir i que fins a l’oc-

tubre no sabran del cert si po-
dran abonar la paga extra de
Nadal a temps o no. Des del Go-
vern, tanmateix, ja es dóna per
fet el retard, tal com afirmen
els sindicats universitaris. El
rector de la UPC, Antoni Giró,
va enviar un comunicat al per-
sonal la setmana passada per
advertir de la situació “extrema-
dament complicada” de la uni-
versitat.
Les universitats públiques

catalanes avisen dels efectes
“negatius” de les retallades so-
bre l’educació superior des de
fa temps. Aquest curs, la ma-
joria de centres ha deixat de

contractar professors associ-
ats, els ha abaixat el sou o ha
canviat les seves condicions la-
borals. Amb un 16% de pressu-
post menys, les universitats
han d’executar mesures d’a-
justament molt dures en plena

expansió de l’Espai Europeu
d’Ensenyament Superior. D’es-
tendre’s les estretors, la qua-
litat de l’educació baixarà, ex-
pliquen els rectors. En aquest
difícil context, les universitats
van rebre una mala notícia fa
poc: la Generalitat només els
pagarà el 60%de les transferèn-
cies corrents aquest mes, on
s’inclou la partida per a les nò-
mines del personal. La situació
havia de ser encara pitjor, ja
que en un primer moment la
Secretaria d’Universitats i Re-
cerca els va dir que només re-
brien el 40% de la transferèn-
cia durant setembre i octubre,
però dimecres passat va can-
viar d’opinió. La resta dels di-
ners els arribaran abans que
acabi l’any.
La majoria d’universitats as-

seguren que disposen de prou
estalvis –tresoreria– per cobrir
aquests retards durant unperío-
de de temps.c

Altres reformes

ANA MACPHERSON
Barcelona

A questsmesos de tanca-
ment de quiròfans i
llits per reduir l’oferta
sanitària durant un es-

tiu que demoment ha durat qua-
tre mesos ha deixat en stand by
les llistes d’espera. Aquelles pa-
tologies que podien esperar sen-
se que la vida del pacient corre-
gués cap risc es quedaven espe-
rant. Només les urgències, les
neoplàsies (càncers) i els proble-
mes cardiovasculars han tingut
prioritat. “Però aquestes llistes
prioritàries comencen a tenir
massa persones, massa temps
sense ser operats, perquè no hi
ha lloc on fer-ho”, indica el pre-

sident de la Societat Catalana
de Cirurgia Cardíaca, Albert
Miralles.
L’activitat quirúrgica en hos-

pitals grans s’ha reduït un 20%
de mitjana en tots els serveis.
“Ens crèiem blindats, però ac-
tualment no és així”, indica el
cirurgià.
Segons les dades que han re-

collit els cinc equips de cirurgia
cardíaca que hi ha en la sanitat
pública catalana, tots han pas-
sat d’operar valvulopaties o
ponts coronaris en menys de
dos mesos a fer-ho en tres i mig

i, en algun cas, cinc mesos. “En
aquests moments hi ha més de
500 pacients en llista d’espera
quehavien de ser operats imme-
diatament, i serà molt difícil re-
cuperar aquesta xifra. Caldrà
plantejar al Departament de Sa-
lut noves mesures de prioritza-
ció de pacients. Caldrà deixar
fora els que obtinguinmenys be-
nefici de l’operació”.
També la cirurgia de tumors

augmenta de forma progressi-
va les llistes d’espera. Un dels
cirurgians de la junta de repre-
sentants creada a Bellvitge per

al seguiment de les retallades
explica que la setmana passada
hi havia 26 pacients llestos per
operar el càncer de fetge que
pateixen, 2 de càncer de pàn-
crees, 7 d’esòfag i estómac, 22
de còlon i recte, 10 de tiroide i
19 casos de neoplàsia pendent
d’angiocardiologia. De tots
aquests casos van poder aten-
dre’n 10. De 86. “L’operació so-
vint és una de les etapes del
tractament. Per exemple, al fet-
ge, de vegades se li fa créixer la
part que es deixarà després de
treure-li el tumor. I això cal

fer-ho el dia que està llest. Ara
arriba aquest dia i no hi ha qui-
ròfan. S’ha trencat el tracta-
ment”, explica l’especialista.
“L’angoixa és enorme. Estem

perdent anys de vida (parla dels
seus pacients) i possibilitats.
Hem passat de no poder anar a
dinar per complir amb les cali-
cectomies previstes a ni tan sols
parlar-ne, perquè no hi ha op-
ció d’operar-les. Si les operes
en menys de tres mesos evites
infeccions, pancreatitis i sofri-
ment”. No han comentat res
dels sous.c

LaUPCveuprobable un retard
en lapaga extra deNadal

Acords

Elsmetgesdenuncienqueelcor iel
càncer tambéestanen llistad’espera

La impossibilitat
d’operar a temps
tota la llista porta
a plantejar l’exclusió
d’alguns pacients

UNIVERSITATS

Pendents

SANITAT

La universitat
treballa per pagar
a temps i el
Govern dóna
per feta la demora
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]La multinacional francesa
de mobles de cuina Schmidt ha
invertit 300.000 euros per obrir
el seu establiment a Catalunya,
on preveu inaugurar-ne quatre
més durant el 2012 i arribar a
deu el 2015. La firma ja ha obert
una botiga a Castelldefels i pre-
veu obrir la propera a Sant
Cugat l’any que ve. / Efe

]Iman, proveïdor de serveis
externs per a empreses, va factu-
rar 47,23 milions d’euros al pri-
mer semestre, un 11,49% més,
impulsat per la seva divisió de
treball temporal, Iman Tempo-
ring, amb 32,7 milions, el 17%
més. La firma de Terrassa ofe-
reix també serveis de seguretat
i neteja. / Redacció

]DAS, la companyia d’assegu-
rances líder a Europa en defensa
jurídica, va inaugurar ahir una
nova seu espanyola a la torre
Realia de l’Hospitalet. La firma
del Grup Ergo impulsa una estra-
tègia de creixement per potenci-
ar el seu lideratge: ja rep més de
4.000 consultes al mes de parti-
culars i empreses. / Redacció

]Unió de Pagesos va denunciar
ahir que el preu en origen de
l’avellana a Turquia és un 41%
superior al de la llotja de Reus,
una disparitat que considera
“indignant”, i molt allunyada del
10% del juny. Turquia preveu
aquest any una collita de
453.000 tones, inferior que la
d’altres anys. / Agències

Primerabotiga
aCatalunya

Les vendes creixen
un 11,5% fins al juny

Nova seuper créixer
aEspanya

L’avellana, un41%
més cara aTurquia

SCHMIDT

ARXIU

Pere Lluís Parés dirigeix Iman

IMANDAS

ROSA SALVADOR
Barcelona

GP Pharm, la companyia bio-
tecnològica del grup Lipotec,
va obtenir ahir l’aprovació de
les autoritats sanitàries d’Espa-
nya, Alemanya, Itàlia, Grècia i
Portugal per al seu primer fàr-
mac, un tractament per al càn-
cer de pròstata que té un mer-
cat potencial de 1.000 milions
d’euros. Segons el seu director
general, Alberto Bueno, el fàr-
mac, anomenat Lutrate Depot,
començarà ara els tràmits per
ser autoritzat a la resta dels paï-

sos de la UE i, el 2012, als Es-
tats Units.
El primer medicament des-

envolupat per GP Pharm ja ha
començat a vendre’s sota lli-
cència al Perú, l’Uruguai i Xile,
“on els tràmits de registre han
anat més ràpid”, però ha estat
l’aprovació a Europa la que ha
accelerat les negociacions en
marxa per llicenciar-lo en al-
tres països, com els Estats

Units o Turquia. “Ja tenim
acords de llicència a Rússia i
Europa de l’Est, i en diversos
països de Llatinoamèrica. I
hem constituït GP Pharm Mé-
xico, una aliança d’empreses
amb el grup hospitalari Stern,
per comercialitzar-lo allà
directament”.
GP Pharm va facturar l’any

passat 10,5milions d’euros, pro-
cedents de la fabricació de me-
dicaments injectables per a ter-
cers que realitza a la fàbrica de

Sant Quintí de Mediona i de la
venda de productes injectables
oncològics, per a patologies
que van del càncer de còlon al
de mama, “una iniciativa que
ens permet comptar ara amb
una xarxa de vendes pròpia per
a Lutrate”. La firma també ja
ha començat a crear la seva prò-
pia xarxa comercial a Portugal.
GP Pharm té onze fàrmacs

més en investigació, entre els
quals l’octeotride (per a tumors
endocrins), la risperidona (per

a l’esquizofrènia) i la doxorubi-
cina (per al sarcoma de teixit
tou, càncer de mama i càncer
d’ovari). “Els últims dos anys
ens hemconcentrat en el Lutra-
te, però ara estem preparant
una ampliació de capital d’en-
tre 10 a 20 milions d’euros per
accelerar els altres medica-
ments”, assegura Bueno. GP
Pharm està controlada en un
57% per Lipotec i en un 16%
per la farmacèutica italiana Sig-
ma Tau.c

MAR GALTÉS Barcelona

L’empresa alemanya Duscholux,
fabricant de mampares de bany,
ha confiat a la seva filial espanyo-
la l’expansió al mercat llatinoa-
mericà. Aixímateix, des deDusc-
holux Ibérica s’ha assumit des
d’aquest any també la comercia-
lització a França, on hi va haver
una estructura comercial que es
va tancar el 2009, explica Fran-
cisco Albertos, director general
de Duscholux Ibérica. El grup té
cinc fàbriques: a Barcelona, Suïs-
sa, el Regne Unit, l’Orient Mitjà i
Tailàndia, i la seu tècnica d’engi-
nyeria a Alemanya.
Duscholux Ibérica va facturar

poc menys de 12 milions d’euros
el 2010, explica Albertos, lluny
dels 22 milions del 2007. En
aquest període, la plantilla ha bai-
xat de 82 a 65 persones. “Durant
el boom de la construcció, no
vam anar a grans obres i ens vam
centrar en el mercat de reposi-
ció, però això ens ha permès con-
trolar ara els costos”. La filial ibè-
rica va inaugurar ahir a la Zona
Franca una showroom que forma
part de la inversió d’1,5 milions
d’euros realitzada aquest any per
reforçar el posicionament comer-
cial. Duscholux preveu entrar a
Mèxic, Xile i el Brasil per la via
de grans obres, encara que és el
creixement a França el que ha de
permetremantenir els 12 milions
de vendes el 2011 i arribar a 14mi-
lions el 2012.c

UNIÓ DE PAGESOS

INMA SAINZ DE BARANDA / ARXIU

Alberto Bueno, director general de GP Pharm, del grup Lipotec

EN
LÍNIA

La firma comença a
vendre’l al Con Sud
i ha creat una aliança
d’empreses per
arribar a Mèxic

GPPharmregistra el seuprimer
fàrmaca cincpaïsosde laUE
La ‘biotec’ prepara una ampliació de capital de 10 a 20milions d’euros

Duscholux
dirigirà des
deBarcelona
l’expansió a
Llatinoamèrica

EMPRENEDORS
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Lamotoserra

Q uantes vegades hem escrit que s’ha
acabat la festa? Doncs ara toca pagar
la factura. Els governants actuals i
els que aspiren a ser-ho no tenen cap
tasca ni més important ni més ur-

gent que aquesta: decidir com reparteixen l’es-
cot. És a dir, com paguem tots: els rics amb l’im-
post sobre grans acumulacions de renda que
prepara Artur Mas, els pobres amb la restricció
de serveis socials. Sobre tot plegat vull dir qua-
tre coses:
1. No ens fem il·lusions: si les autonomies han

de reduir el dèficit, no els queda cap més remei
que fer-ho; si al Partit Popular li va correspon-
dre fer aquesta llista impressionant d’ajusta-
ments contra la qual van caure en bloc els socia-
listes és perquè governa lamajoria de les comu-
nitats; i si s’està tocant la sanitat, l’educació i l’as-
sistència social és perquè són les grans despeses
de les administracions autònomes. La resta és
contesa electoral.
2. No hi ha cap polític espanyol que no s’em-

pari en el dogma que no es toquen les pomposa-
ment anomenades bases de l’Estat de benestar.
I això és una intenciómagnífica, però no pot ser
veritat. Que cap governant no es vegi en la ne-
cessitat de quadrar els comptes, perquè no té
cap més marge que fer servir aquest bisturí,
igual com Zapatero no va tenir cap més remei
que congelar les pensions, encara que engegés
en orris tot el discurs d’esquerra i la credibilitat
socialista.
3. Els matisos rauen en la ideologia. Artur

Mas retalla o
ajorna paga-
ments d’acord
amb una priori-
tat, o si més no
això sembla des
de fora de
Catalunya: no
tocar les despe-
ses a les quals al-

guns diuen identitàries. Ho va il·lustrar molt
bé la vel·leïtosa fortuna, perquè va voler que
l’acord del doblatge (1,4milions d’euros) es co-
negués el mateix dia que la queixalada a la pa-
ga del personal sanitari. Pel que fa als candi-
dats, Rubalcaba no voldrà ser, de cap de lesma-
neres, l’home que congela les pensions per se-
gona vegada, i opta per la doctrina que paguin
els rics. I Rajoy, que sap el que té al davant,
s’estima més veure l’estat dels comptes per te-
nir després a qui donar la culpa: sempre el go-
vernant anterior.
I 4. És lamentable que tot aquest debat tan

crucial no es pugui fer amb calma, perquè està
mediatitzat per les eleccions. Tenim la mala
sort que els ajustaments es plantegen en plena
campanya, amb totes les deformacions que com-
porta. Quan un polític en parla, no ho fa amb
raonaments, sinó amb càlculs de vots. Així acon-
seguiran guanyar o millorar, però ens hauran
negat l’oportunitat de l’explicació. Pel que sem-
bla, tret de Catalunya, cal esperar a les urnes de
novembre. Fins que arribin, viurem en la dialèc-
tica de la motoserra i la tàctica espanyola de
l’útil “i tu més”. Amb febre electoral, no es rao-
na ni es debat: es dispara. I mireu: si s’exigeix a
la societat que pagui la festa, cal convèncer-la
amb raons. Encara que només sigui per evitar
que es trenqui la pau social.

LUIS TEJIDO / EFE

Azkuna inicia
un tractament
contra el càncer

Thierry Mariani i José Blanco, ahir a París
MINISTERI DE FOMENT

L’alcalde de Bilbao, Iñaki Azku-
na (PNB), va anunciar que la set-
mana que ve serà sotmès a un
tractament intensiu contra el
càncer de pròstata que li van
diagnosticar el 2003. Tot i així,
Azkuna va assegurar que com-
patibilitzarà la seva feina al cap-
davant del Consistori de la capi-
tal biscaïna amb el tractament.
“En principi, la meva esperança
és anar a l’Ajuntament tots els
dies que pugui”, va explicar. A
més, el polític va fer gala de la
seva enteresa davant la malaltia
ressaltant amb humor que no
podrà sortir a prendre copes “al-
menys fins a Nadal”. / Agències

DES-CAT
COMPRA DE FERRALLA

I METALLS
DESMUNTATGE DE NAUS I
LOCALS INDUSTRIALS
COMPRA I VENDA DE
MAQUINÀRIA USADA
(Tèxtil, metal·lúrgica, automoció,

construcció, etc...)
PAGAMENT AL COMPTAT

TLF. 649 43 93 39

SILVIA HINOJOSA
Barcelona

El ministre de Foment, José Blanco,
va demanar ahir el suport de França
per als dos projectes ferroviaris de
connexió transpirinenca: el corre-
dor mediterrani, des d’Algesires fins
a la frontera francesa, i el corredor
central, que uniria el sud de Portugal
amb París. Blanco i el seu homòleg
francès, el ministre de Transport,
Thierry Mariani, van firmar una de-
claració conjunta en la qual van rea-
firmar el seu compromís amb les
dues connexions, encara que per
aclarir malentesos des de Foment es
va posar l’accent que la prioritat del
Govern espanyol és el corredormedi-

terrani. “És la nostra aposta inequí-
voca”, va assenyalar Blanco a la roda
de premsa posterior a la reunióman-
tinguda amb Mariani a París, pre-
veient el malestar que despertaria a
Catalunya, la Comunitat Valenciana
i Múrcia –comunitats impulsores de
l’eix mediterrani– la declaració con-
junta firmada per Espanya i França,
en la qual no es parla explícitament
d’aquesta infraestructura.
Una prova que aquest moviment

va ser interpretat com una bufetada
a Catalunya és la conversa telefònica
que va mantenir el conseller de
Territori i Sostenibilitat, Lluís Re-
coder, amb el ministre Blanco, que li
va assegurar que l’aposta de l’Estat
pel corredor mediterrani es manté

intacta. En declaracions als perio-
distes al Parlament, Recoder va con-
firmar que el corredor mediterrani
continua sent una “qüestió priori-
tària” tant per a Catalunya comper a
l’Estat.
El document subscrit a París fa

una aposta específica “pels projectes
ferroviaris d’envergadura europea
que uniran els nostres dos països”. I
se sol·licita “que el recorregut cen-
tral del Pirineu quedi incorporat a
les xarxes transeuropees”. La raó
per la qual només s’esmenta la
connexió amb França de l’eix cen-
tral és, van aclarir des de Foment,
que la connexió de l’eix mediterrani
ja està feta i en funcionament des de
fa un any. “L’aposta del Govern per
l’eix mediterrani no és només polí-
tica –van afegir des de Foment–, ja
que en aquesta infraestructura
s’inverteixen 6.000 milions d’euros
cada any”.
Després de la reunió, Blanco i el

seu homòleg francès van acordar de-
manar que l’eixmediterrani en la se-
va totalitat, és a dir, fins a Algesires,
s’inclogui en la llista de prioritats fer-
roviàries que subvencionarà la Unió
Europea en la reunió que celebrarà
la Comissió Europea a mitjans d’oc-
tubre. L’eix central, batejat com a
Eix 16, ja va ser inclòs en aquesta llis-
ta l’any 2003; aquest eix uniria els
ports de Sines (sud de Portugal) i Al-
gesires amb París a través de
Badajoz, Puertollano, Talavera de la
Reina, Madrid i Saragossa.
El ministre espanyol de Foment

va insistir que l’eix mediterrani és
una “ambició irrenunciable” del Go-
vern espanyol.c

Amb febre
electoral, no es
raona ni es
debat: es dispara

Edifici en Venda - A Madrid

Sup.: 1.240 m2

11 habitatges
i 2 locals.

Façana
a 2 carrers.

Repercusió 2.580 €/m2

Madrid dels Àustries, molt
pròxim a la Plaza Mayor.

Edifici sense llogaters.

T: 607 90 01 57
T: 91 119 69 04

Espanyabusca el suport de
Françaper als eixos europeus
Blanco aclareix a la Generalitat que prioritza el corredormediterrani

Fernando Ónega

motor
Borsadel

Els diumenges amb
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

Mientras las direcciones de los
hospitales públicos cierran ca-
mas, quirófanos y consultas para
cumplir con la reducción de gas-
tos impuesta por el Govern, un
número creciente de médicos y
enfermeras está decidido a man-
tener la actividad a pesar de los
recortes.
Es el caso del hospital de Sant

Pau, donde ayer se decidió en
asamblea abrir las consultas ex-
ternas cuando la dirección del
hospital decida cerrarlas. “Nos
han informado que los viernes se
cerrarán las consultas externas,
excepto las de oncología y hema-
tología. Nosotros las abriremos y
seguiremos atendiendo a los pa-
cientes”, declaró Àngels Sabaté,
secretaria del comité de empresa
y dirigente de la Asociación Pro-
fesional de Enfermería.
Es también el caso del hospital

de Bellvitge, donde algunos ciru-
janos se han ofrecido a realizar in-
tervenciones sin cobrar para ali-
gerar las listas de espera. Médi-
cos de Bellvitge han advertido
que, de los 86 pacientes de cán-
cer que debían ser operados la se-
mana pasada, sólo pudieron ope-
rar a diez. Y que las listas de espe-
ra de cirugía cardiaca, que eran
de menos de dos meses para val-
vulopatías y puentes coronarios,
ahora se han alargado a unos tres
meses y medio para el conjunto
de la sanidad pública.
La dirección del hospital de

Bellvitge agradeció ayer en un co-
municado “la disponibilidad de
los profesionales”, pero rechazó
su propuesta ya que “el coste de
las intervenciones quirúrgicas no
son solo las manos de los ciruja-
nos, sino todo el resto de profesio-
nales, materiales, fármacos y
servicios de soporte”.
Frente a la política sanitaria de

reducir gastos recortando pres-
taciones, las asambleas de los hos-
pitales de Bellvitge y Germans
Trias i Pujol acordaron ayer se-
guir atendiendo a los pacientes

cumpliendo los protocolos clí-
nicos e incumpliendo si es preci-
so las medidas de ahorro ordena-
das por las direcciones de los hos-
pitales. En los últimos meses se
han aplicado medidas como ace-
lerar altas de algunos pacientes o
reducir pruebas diagnósticas pa-

ra contener el gasto sanitario. En
los casos en que estas medidas
entren en conflicto con los cri-
terios médicos de atención a los
enfermos, los profesionales de
Bellvitge y Germans Trias i Pujol
han decidido anteponer la salud
de los pacientes a las políticas de

austeridad de los hospitales.
Aun así, médicos y enfermeras

sólo podrán atender a los pacien-
tes si los hospitales están abier-
tos y en aquellas instalaciones
que estén operativas. Entre las
medidas de recorte que se han ex-
tendido en los últimos meses en

los hospitales públicos, destacan
precisamente el cierre de plantas
y quirófanos y la reducción de
personal.
Médicos deVall d’Hebron reci-

bieron ayer con sorpresa una cir-
cular firmada por el director asis-
tencial del hospital, Jaume Roi-
gé, en la que les comunicaba
“que a partir del 3 de octubre el
servicio de neumología dejará de
dar el soporte de guardia que da-
ba en estos momentos”. Fuentes
médicas del hospital valoraron

ayer este recorte como “muy se-
rio” porque “si un paciente sufre
una complicación y se está aho-
gando, a veces es necesario un
neumólogo para salvarlo”.
Los médicos del hospital Vall

d’Hebron han recibido también
en los últimos días la noticia de
que estarán obligados a coger co-
mo festivos cinco días que eran
laborables para reducir gastos de
funcionamiento del hospital (con-
cretamente, el 21 de octubre, los
puentes del 31 de octubre y el 9
de diciembre, y los días 27 y 30
de diciembre en navidades). Esta
medida, que aún no es oficial, es-
tá obligando a cambiar de fecha
las consultas programadas para
esos días.
Los profesionales de Sant Pau

temen sufrir una reducción im-
puesta de actividad en el mes de
noviembre. Aunque tampoco se
les ha comunicado nada oficial-
mente, “tenemos bloqueadas las
agendas de noviembre, no pode-
mos dar horas a los pacientes”,
denunció ayer Àngels Sabaté.
“No es normal que a finales de
septiembre no se puedan dar ho-
ras para atender a los pacientes
en noviembre”.c

Crisis en la sanidad

Los MIR provocaron ayer cortes de tráfico en el centro de Barcelona

c La asamblea de Sant Pau
decide abrir las consultas cuando
la dirección del hospital las cierre

Vall d’Hebron retira
a los neumólogos de
guardia que atienden
a pacientes con
problemas respiratorios

L A E X C E P C I Ó N

LosMIRse sumana las protestas

c Vall d’Hebron obligará a hacer
fiesta en cinco días laborables
para reducir gastos del hospital

Referéndum
pacífico en elClínic

DAVID AIROB

J. CORBELLA Barcelona

A la espera de los resultados de
las negociaciones con la direc-
ción del Institut Català de la Sa-
lut (ICS) para reducir el impacto
de los recortes, los profesionales
de los hospitales de Bellvitge
(L’Hospitalet), Germans Trias i
Pujol (Badalona), Josep Trueta
(Girona) y Sant Pau (Barcelona)

se han sumado en los dos últimos
días a la amenaza de huelga lanza-
da el 21 de septiembre por el per-
sonal del hospital Vall d’Hebron.
“Nosotros no queremos hacer

huelga. Es perjudicial para los pa-
cientes y para nosotros. Pero si
no conseguimos que se replan-
teen los recortes en sanidad, no
nos quedará otro remedio”, desta-
có ayer Teresa Fuentelsaz, dele-

gada del sindicatoMetges de Ca-
talunya en Bellvitge.
Las negociaciones entre el ICS

–empresa pública con40.000 em-
pleados en ocho hospitales y el
80% de la asistencia primaria– y
los representantes de los trabaja-
dores se vieron frustradas ayer
cuando varios cientos demanifes-
tantes tomaron la sede donde se
reunía la mesa sectorial. Tras la
interrupción de la reunión, la di-
rección del ICS y los representan-
tes sindicales acordaron reunirse
de nuevo el lunes para aproxi-
mar posiciones.
El desencuentro entre el ICS y

los profesionales sanitarios tiene
una doble vertiente. Una se cen-
tra en cómo los recortes afectan a
los pacientes. La otra, que era el

tema central de la reunión de
ayer, se centra en cómo afecta a
los ingresos de los profesionales.
Para conseguir un ahorro de 46
millones de euros hasta el 31 de
diciembre, el ICS ha propuesto
entre otrasmedidas rebajar la pa-
ga extra de Navidad y retrasar el
abono de las guardias médicas.
“Nos damos unas dos semanas

para conseguir avances”, adelan-
tó ayer PedroLópez deCastro, re-
presentante deMetges deCatalu-
nya en Germans Trias i Pujol. Si
pasado este plazo no hay acuer-
dos, médicos y enfermeras tie-
nen previsto coordinar una huel-
ga entre los distintos hospitales
del ICS, que se iniciaría previsi-
blemente a finales de octubre o
primeros de noviembre.c

c Bellvitge rechaza la propuesta
de sus cirujanos de operar gratis
para reducir listas de espera

]Los médicos internos resi-
dentes (MIR) –aquellos que
han acabado la carrera de
medicina pero se están for-
mando como especialistas en
un hospital– han amenazado
con reducir su jornada de
trabajo después de haberse
visto afectados por los recor-
tes que afectan al Institut
Català de la Salut. Los MIR

desempeñan un papel clave
en el funcionamiento de los
hospitales y quedarse sin
ellos de tres a ocho de la tar-
de, como habían propuesto
hacer en Vall d’Hebron a
partir del próximo lunes,
afectaría de manera inevita-
ble a la atención que reciben
los pacientes. Finalmente,
han llegado a un acuerdo

para seguir trabajando por
las tardes y cobrando las
guardias por lo menos hasta
el 17 de octubre, según ex-
plicó uno de los MIR que se
manifestó ayer por la tarde
desde la sede del Institut
Català de la Salut (en la es-
quina de Balmes con Gran
Via) hasta la plaza Sant
Jaume.

Laamenazadehuelga
contra los recortes se
extiende amáshospitales

Larebeliónde lasbatasblancas

]A diferencia de lo que
ocurre en otros grandes
hospitales, el Clínic está
adaptándose a los recor-
tes sin grandes conflic-
tos. Los empleados del
hospital empezaron a
votar ayer en un referén-
dum de dos días para
aceptar o rechazar el pre-
acuerdo que han alcanza-
do los representantes de
los trabajadores con al
dirección del hospital.
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El president, en forma. Hugo Chávez llança una pilota de softbol davant el palau de
Miraflores a Caracas, una estampa ideada per desmentir els rumors sobre la seva salut

JUAN BARRETO / AFP

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

E l 21 de setembre del
2007 a la nit. Fidel
Castro reapareix per
sorpresa a la televi-
sió cubana: té bon as-

pecte, parla pels descosits i fins i
tot fa peses amb un voluminós lli-
bre d’Alan Greenspan. Diversos
mitjans de Miami que havien es-
peculat amb el seu empitjora-
ment o fins i tot la sevamort que-
den en ridícul. 29 de setembre
del 2011, dijous. Hugo Chávez
convoca la premsa a l’entrada del
palau presidencial: no calla, riu
molt i fins i tot llança unes pilotes
de softbol. El president veneçolà
es fot de la notícia en què un diari
deFlorida va informar el dia ante-
rior sobre el seu trasllat urgent a
un hospital militar.

Chávezno va desmentir dema-
nera explícita la notícia del pre-
sumpte ingrés hospitalari, data-
da dimarts pel diari en qüestió i
atribuït a una insuficiència renal
per la quimioteràpia que rep des-
prés de l’operació de càncer a la
qual es va sotmetre a l’Havana el
20 de juny. Però, de fet, la cròni-
ca de la presumpta recaiguda va
quedar en no-res amb l’exhibició
esportiva del mandatari.

ComFidel Castro en el seumo-
ment, Chávez ha passat dies crí-
tics. No s’hi pot fer broma. Però
el secretisme dels dos líders so-

bre la naturalesa i evolució de la
seva malaltia dóna molt de joc.
Sobretot a ells.

L’hermetisme ofereix un camp
ampli per a l’especulació, el ru-
mor i la possible intoxicació. Un
funcionari cubà va confessar fa
uns anys a aquest corresponsal,
en temps d’incògnita sobre l’evo-

lució de Fidel Castro, que de ve-
gades era gent del mateix règim
la que llançava boles sobre la sa-
lut del comandant en cap per po-
sar una trampa als mitjans de
l’enemic. No es pot provar, però
encaixa amb el que vam veure.
També en aquest cas.

El cert és que Chávez reprodu-

eix al mil·límetre les tàctiques
del seu mentor en la gestió infor-
mativa de la seva malaltia. El Go-
vern calla i oculta. Llavors sorgei-
xen els rumors i les notícies dub-
toses. La feina dels periodistes es
torna arriscada: sempre falta la
confirmació definitiva. Si el perio-
dista l’encerta, l’encert trigarà

molt de temps a verificar-se; si
s’embolica o es precipita, aviat re-
brà el desmentiment correspo-
nent i en patirà la vergonya. Enca-
ra que només sigui amb aquesta
finalitat, el pacient sortirà a la te-
le vestit de xandall, de passeig o
en una entrevista, fent ostentació
de la seva favorable recuperació.

Algunes respostes de Fidel i

Chávez a les exagerades notícies
de la seva agonia s’assemblen
com dues gotes d’aigua: “Be!
Aquí em teniu! Deien que si esta-
vamoribund, que si ‘s’hamort’, si
‘es morirà demà passat’... Ningú
no sap quin dia esmorirà!”, va re-
plicar Castro en la seva irrupció
televisiva de fa quatre anys. “Que
si estic internat no sé on. No, sóc
aquí al meu lloc, treballant! No
he perdut ni la gana!”, va dir
Chávez dimecres.

Després de quatre cicles de qui-
mioteràpia, el mandatari tornarà
a Cuba la segona meitat d’octu-
bre per sotmetre’s a revisió. Ell
mateix ho va anunciar ahir. Tota
la resta són dubtes.c

L’escena del líder
veneçolà llançant
pilotes recorda
el cubà fent
peses amb un llibre

HugoChávez emula Fidel Castro amb reaparicions sorprenents per ridiculitzarmitjans deMiami

L’estratègia del xandall
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Segonsunestudirealitzatentre1981i2000,deixardefumarvatenircomaconseqüència
lareduccióoladilaciódeprop24.680morts,unaquantitatsuperioralesmortsevitadesen
disminuirelsnivellsdecolesterol(4.710)ilapressióarterial(7.235).

MORTALITAT RELACIONADA AMB
LAREDUCCIÓDE FACTORSDERISC
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Factors de risc:
la història que no s’acabamai

Reduirelconsumdesal,perdrepes i ferexercicidisminueixenelriscdemalaltiacardiovascular

Hi hamolta relació entre les
malalties cardiovasculars, com
l’accidentvascularcerebral,l’infart
demiocardioelsproblemesdecir-
culació, i el tabaquisme, la hiper-
tensióilahipercolesterolèmia.Són
factorsdeterminants.No tenir-los
controlats suposa una gran taxa
de morbiditat i mortalitat. Ja no
parlemnomésderisccardiovascu-
lar.Unestil devida saludableevita
lesmalalties neurodegeneratives
com l’Alzheimer, l’osteoporosi, el
càncer, les cataractes, lamalaltia
pulmonar respiratòria crònica... i
la despesa sanitària que compor-
ten,perquè requereixen ingressos
hospitalaris.
El tabaquismeestàdirectament

relacionat amb l’arteriosclerosi.
La prevalença total de fumadors
aCatalunya és del 28%, i tendeix
a augmentar en la dona. La socie-
tat encara no rebutja el tabac de
manera tan contundent com ho
fa amb altres drogues. Però és un

factorde risc crucial en lamalaltia
cardiovascular, tantquant a la car-
diopatia coronària com a lamalal-
tia cerebrovascular, perquè els fu-
madorstambépateixenmésictus.
Les probabilitats de desenvo-

lupar unapatologia cardiovascu-
lar augmenten commés factors
de riscos té lapersona. Però si un
pacient, amés amés de fumar,
té dislipèmia, l’arteriosclerosi
s’accelera i lesplaquesd’ateroma,
ambel tabac, es tornenmoltmés
inestables. Si a això hi sumem
un excés de pressió arterial, el
risc es potencia encaramés. “És
molt important lluitar contra tots
aquests factors.Algunespersones
en poden tenir només un i tenir
la resta controlats. És el cas, per
exemple, de la hipercolesterolè-
miafamiliar.Però,engeneral,con-
flueixen diferents causes en un
mateix individu”,assenyalaEmili
Ros, responsable de laUnitat de
lípids de l’Hospital Clínic deBar-
celona.
Pel que fa a la hipertensió,

s’hanmilloratmolt les tècniques
dedetecció.ACatalunya, el 68%
de la població entre 18 i 44 anys
s’ha pres alguna vegada la pres-
sió. “Les xifres denormalització
de la pressió arterial no són tan
bonescomvoldríem,peròsónin-
finitamentmillorsque fa 15anys.
L’any 1995, només un 13% dels
hipertensos que estaven tractats
tenien lapressiónormal.Aquesta
xifraésaradel50%,asseguraAn-
tonioCoca, director de l’Institut
deMedicina i Dermatologia del
mateixhospital. La sal s’amaga a
molts aliments, especialment a

I. S.
Barcelona

Eltabacésunfactor
derisccrucial tanten
cardiopatiacoronària
comoenmalaltia
cerebrovascular

les conserves. A Espanya es
consumeix unamitjana d’11
g de sal al dia, i la recoma-
nació és de només sis. Com
reduir la sal oculta? Això
noméspot fer-ho la indústria
alimentària. “L’única solu-

ció és que els pacients en-
tenguin que han de canviar
d’hàbits, cuinar sense sal. Si
aconsegueixen fer-ho i els
aliments que consumeixen
són pobres en sal, no és

dolent que se n’afegeixi una
mica a alguns plats. Aquest
és el gran repte. I el mateix
passaambl’obesitat, queestà
augmentant en lanostrapo-
blació perquè els aliments
més econòmics són els més
calòrics”,afegeix.
L’alimentació i l’exercici

físic tenen un paper fona-
mental en el colesterol. La
dietamediterrània és lamés
aconsellada. “Els aliments
precuinats no són recoma-
nables, tenen més sal i més
greixos saturats. I, tanma-
teix, hi hapersones que jani
utilitzen la paella, només el
microones.Hemde canviar
molts conceptes, tornar a la
dietamediterràniaperpoder
reduir aquests factors de
�������	
������� �

AEspanyaes consumeix
unamitjanad’11grams
desalaldia, i la
recomanacióésde
noméssisgrams
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

Dilluns es faran operacions a 23
dels 25 quiròfans de l’hospital de
Bellvitge després del descens
d’activitat de l’estiu, que en la sa-
nitat de Catalunya s’ha allargat
fins al 30 de setembre per reduir
despeses i que ha obligat a retar-
dar intervencions de cirurgia car-
díaca i de pacients amb càncer.
“A partir de la setmana que ve

tornarem a treballar amb una
certa normalitat”, va declarar
ahir Albert Salazar, director mè-
dic de l’hospital. Tot coincidint
amb la reobertura dels quirò-
fans, Bellvitge tornarà a obrir
aquesta setmana tres plantes que
han estat tancades al llarg de l’es-
tiu. Aquestes tres plantes, que
tenen entre 24 i 28 llits cadascu-
na, se sumen a dues plantes més
que s’han reobert al setembre. I

se n’hi afegiran tres més que
s’obriran a l’octubre. D’aquesta
manera, Bellvitge recuperarà
200 dels aproximadament 300
llits que ha tingut inutilitzats
durant l’estiu.
Salazar va aportar aquestes da-

des després que metges de
Bellvitge hagin denunciat al llarg
d’aquests últims dies que no po-
dien operar desenes de pacients
amb càncer o amb malalties
cardíaques que requerien cirur-
gia urgent. Però va negar que la
mesura de reobrir plantes i quirò-
fans respongui a la pressió dels
metges; alguns havien dit que
estaven disposats a fer les inter-
vencions sense cobrar. “Són me-
sures que estaven previstes des
del juny i que formen part de la
planificació de l’estiu que hem
hagut de fer per reduir despe-
ses”, va declarar Salazar.
Per complir amb la retallada

de despesa imposada per laGene-
ralitat, Bellvitge ha de gastar el
2011 prop de 30 milions d’euros
menys que el 2010, cosa que equi-
val a un 10,4% del pressupost
que tenia. Una part substancial
d’aquesta reducció s’ha aconse-

guit mitjançant la reducció de
700 contractes d’infermeria a
l’estiu, cosa que ha obligat a tan-
car tretze plantes de l’hospital i,
consegüentment, quiròfans, ja
que faltaven llits per ingressar
els pacients després de les inter-
vencions. Així, al juliol i l’agost
l’activitat quirúrgica de l’hospi-
tal s’havia reduït a uns 40 paci-
ents diaris, quan abans de l’estiu
se n’operaven prop de cent,
segons les dades que va aportar
Salazar. Per a dilluns hi ha pro-
gramades 80 intervencions “que
els professionals naturalment co-
braran”, va informar.
Un altre hospital de l’Institut

Català de la Salut (ICS), el de
Vall d’Hebron, va rectificar ahir
la decisió de retirar els pneumò-
legs de guàrdia que atenen paci-
ents d’altres serveis que tenen
complicacions respiratòries. En
una carta amb data del 28 de se-

tembre i signada pel director as-
sistencial de Vall d’Hebron, Jau-
meRoigé, es comunicava alsmet-
ges de l’hospital que “a partir del
dia 3 d’octubre el servei de pneu-
mologia deixarà de donar el su-
port de guàrdia que donava en
aquests moments”. Però ahir,
després queLaVanguardia infor-
més d’aquesta carta, que alguns
metges de l’hospital van rebre
amb estupor, Vall d’Hebron va
emetre un comunicat que deia
textualment: “En cap cas no se
suprimirà la guàrdia d’aquest ser-
vei (de pneumologia) a partir del
3 d’octubre”. En lloc de suprimir
la guàrdia sense consultar prèvia-
ment els metges, la direcció de
Vall d’Hebron ha optat per “cre-
ar un grup de treball, en què tam-
bé participa el servei de pneumo-
logia, per estudiar les necessitats
de la guàrdia de pneumologia i la
possibilitat de reorganitzar-la
d’una altra manera”.
Les tensions entre els metges i

les direccions dels hospitals s’em-
marquen en un context en què
els sindicats i l’ICS negocien
retallades salarials per complir
els objectius de reducció de la
despesa sanitària que va imposar
la Generalitat. CC.OO. i UGT de
Catalunya han convocat una
manifestació per al dijous 6 d’oc-
tubre.c

MÉS LLITS

Bellvitge també
reobrirà la setmana
entrant tres plantes
tancades a l’estiu

Les retallades a l’hospital de Sant Pau han portat el personal sanitari a fer acampades (com la d’abans-d’ahir a la nit) per protestar

Retards en les
despesesde

l’escola concertada

XAVIER CERVERA

TORNADA A LA NORMALITAT

Dilluns hi ha previstes
80 intervencions;
al juliol i l’agost
se’n feien 40 al dia

Bellvitge tornaràa teniroberts
dillunsgairebétotselsquiròfans
Vall d’Hebron rectifica i ara anuncia quemantindrà els pneumòlegs de guàrdia

]Les escoles concertades
cobraran amb retard la
transferència per a despe-
ses corrents –agua, llum
o gas– que el Departa-
ment d’Ensenyament
efectua cada mes. Els
diners corresponents al
mes d’agost arribaran el
31 d’octubre, en lloc del
20 de setembre, com esta-
va estipulat al principi.
Aquest retard no afecta
el pagament delegat de
les nòmines dels docents,
que la Generalitat ingres-
sarà de manera puntual.
Els diners que aquests
centres rebran tard cor-
responen al 10% del total
del concert econòmic
que el Departament té
acordat amb la patronal.
En principi, la patronal
de la concertada no està
especialment preocupada
per la mesura si es limita
a un parell de mesos, tal
com assegura Ensenya-
ment.

El jovequevamataruna embarassada
tenia antecedents i vivia al carrer
MADRID Redacció

L’home que dijous a la nit vama-
tar amb un tret una dona emba-
rassada i va ferir-ne una altra en
una església deMadrid, i que des-
prés va suïcidar-se, vivia des de
feia mesos al carrer i tenia nom-
brosos antecedents policials. Per
exemple, per lesions, tràfic de
drogues, resistència a l’autoritat
i fins i tot una ordre d’allunya-

Fonts policials van confirmar
que no existeix cap relació entre
l’agressor i les víctimes, mentre
van explicar que el jove, de 34
anys, duia una carta en una de
les butxaques. Segons la cadena
Ser, hi assegurava que “el perse-
guia el dimoni”.
La dona que va resultar ferida,

de 52 anys, es trobava ahir “cons-
cient, estable hemodinàmica-
ment i fora de perill” segons un

La Paz. Allà hi ha ingressat tam-
bé el nadó de la víctima mortal,
que va néixer gràcies a la cesària
practicada in extremis pels ser-
veis d’emergència. No ha trans-
cendit cap informació sobre l’es-
tat del nounat per desig exprés
de la família.
Un testimoni del que va passar

a la parròquia de SantaMaría del
Pinar va assenyalar ahir que l’a-
gressor va disparar a totes dues

agenollar d’esquena a l’altar” i es
va disparar un tret. El jove va fer
servir una arma de fogueig que
s’havia manipulat per poder dis-
parar projectils de foc real.
Francisco Santos, el capellà de

la parròquia, va explicar ahir al
matí que l’home havia estat ron-
dant al voltant de l’església i que
tenia un posat “ansiós, no alte-
rat”. A parer seu, va mantenir un
comportament “correcte, no
agressiu”. Segons el sacerdot, va
aparèixer pels volts de les sis de
la tarda i va entrar i va sortir di-
versos cops de l’església. Amés a
més, va preguntar amb insistèn-
cia a quina hora se celebraria la
missa següent

s’havia traslladat des de la locali-
tat de Pontevedra de Fornelos de
Monte per treballar en una su-
cursal bancària a Madrid. Se-
gons van explicar familiars de la
víctima, avui dissabte tenia pro-
gramada una cesària perquè ja
havia sortit de comptes. La seva
mare, que l’acompanyava en el
moment en el qual va rebre el
tret, era aMadrid des de feia uns
dies per ajudar-la amb el naixe-
ment del nadó. A Fonellos de
Monte, on va néixer la dona as-
sassinada i on viu la família més
propera, s’hi va produir una con-
centració d’unes dues-centes per-
sones en repulsa pel que va pas-
sar al districte madrileny de
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Àngels de la Guarda,
Sadurní, Mare de Déu
de l’Acadèmia, Tomàs
de Cantalupo, Eleuteri

]Alberto Aza, que ha
estat substituït per Rafael
Spottorno com a cap de
la Casa del Rei, continua-
rà a prop de Joan Carles,
com a conseller privat.
Aza i també Ricardo
Díez-Hochleitner, que ha
exercit com a secretari
general, han rebut la

Gran Creu de Carles III,
la màxima condecoració
espanyola, només supera-
da en rang pel Toisó d’Or.
Al reial decret de cessa-
ment que es va publicar
al BOE divendres passat,
el Rei agraeix la feina i la
lleialtat dels dos diplomà-
tics. A fi de no prescindir
dels seus consells i experi-
ència, el Rei disposa que
“d’ara endavant Alberto
Aza Arias exerceixi les

funcions que com a con-
seller privat li siguin en-
comanades per la meva
persona”.
Aza, de 74 anys, gaudi-

rà d’una merescuda jubila-
ció, i Díez-Hochleitner,
de 58, s’ha reincorporat
al Ministeri d’Afers Exte-
riors mentre espera una
destinació. Tots dos po-
den estar satisfets: la seva
feina a la Zarzuela ha es-
tat excepcional.

MARTA PÉREZ / EFE

E X T R A M U R S

La princesa d’Astúries, ahir, a l’arribada al campus de la Universitat Autònoma

LliçóaBellaterra

a al museu que acull el gran altar de Pèrgam, que s’ha portat de l’Àsia menor

Mariángel Alcázar

62

E l que és important és
que, tot i que podria
ser en un altre lloc,

és aquí donant la cara per
nosaltres”. Ahir, en un dels
salons de l’hotel Campus
de la UAB, la princesa d’As-
túries va viure un d’aquells
dies que, per si sols, justi-
fiquen el seu paper institu-
cional.
Dissabte, el campus buit

d’estudiants era un paisatge
desert en què destacava la
presència d’una dotació de
Mossos d’Esquadra que, si-
tuats al llarg d’un accés,
marcaven el camí cap a l’ho-
tel on s’esperava Letícia. A
dins, unes cinc-centes per-
sones, familiars de nens i ne-
nes afectats per la síndrome
de mucopolisacaridosi, una
dels milers de malalties mi-
noritàries, reunides en un
congrés amb l’esperança de
promoure la investigació i
augmentar l’esperança de vi-
da dels seus fills.
Letícia va rebre fa uns

quantsmesos, a la Zarzuela,
diversos familiars i infants
afectats per aquesta malal-
tia que li van exposar la se-
va problemàtica, que consis-
teix bàsicament en lluitar

contra el temps. A lesmalal-
ties rares o minoritàries se
les anomenen així perquè
són difícils de diagnosticar i
perquè el nombre de perso-
nes afectades per cadascu-
na d’elles és molt petit, en-
cara que el nombre total és
elevat: només a Catalunya
hi ha 400.000 afectats, pe-
rò de set mil síndromes
diferents.
L’única esperança dels

afectats és cridar l’atenció

per conscienciar l’opinió
pública de la necessitat d’in-
vestigar. I és, en aquest
punt, en què valoren de
manera tan positiva el
compromís de la princesa
d’Astúries.
Ahir, Letícia va fer un toc

d’atenció a la societat i va
fer una crida a la filantro-
pia. La Princesa, que dijous

va presidir a Saragossa un
acte de l’Associació Espa-
nyola contra el Càncer, va
traslladar un missatge del
doctor JoanMassagué, que,
en l’acte esmentat, va dir
que, a més del suport de les
administracions a la investi-
gació, és necessari fomen-
tar la filantropia.
La Princesa s’ha proposat

de fer bandera de la filantro-
pia, que, com va recordar,
significa “amor al gènere hu-
mà”. La presència de Letí-
cia en actes com el que ahir
va tenir lloc aBellaterra ser-
veix per posar el focus en
una problemàtica que no
per afectar poca gent és
menys important. Impres-
sionava veure com les famí-
lies afectades agraïen la pre-
sència de Letícia i com ella,
pacientment, es feia fotos
amb tots els nens i nenes.
“Sento que, de debò, es

preocupa per nosaltres”,
deia unamaredeFuerteven-
tura. “Si ella és aquí, pot ser
que ens facinmés cas. Jo no
sóc monàrquica ni deixo de
ser-ho; només vull que la
meva filla es curi, i la Prin-
cesa ens pot ajudar”. Tota
una lliçó.

una d’aquestes pre-
guntes universals
de l’adolescència: “I
si els meus pares no
són els meus pares?”.
Aquest principi de la

sospita, que en realitat és
una manera d’iniciar el ca-

mí que condueix a l’emanci-
pació, fa que el protagonista ve-

gi com s’ensorren els sòlids murs
de la seva vida i se submergeixi en
remolí d’espionatge, secrets i traï-
cions. “Una mica com ha estat la
meva vida”, deia Lautner, que la
sèrie Crepuscle ha catapultat a la
fama mundial. “Em puc identifi-
car una mica amb Nathan, per
comha anat lameva vida; ha estat
com viure un somni: tot ha anat
tan de pressa que gairebé nom’ho
puc creure”.

De sobte, per a aquest jovenet
cada gest compta, cada expressió
pública és interpretada amb ulls
inquisidors. Amb només 19 anys,
Taylor Lautner ja ha hagut bregar
amb polèmiques inesperades,
com en la que el va ficar el seu
company a Crepuscle, Robert Pat-
tison, quan va fer-li un petó als

MTVMovie Awards del juny pas-
sat, una broma que sens dubte va
servir perquè a internet es multi-
pliquessin les especulacions so-
bre la vida i orientació sexual del
jove actor.
Res a veure, en tot cas, amb el

seu personatge Nathan, un trone-
ra, enamorat de la seva veïna i llui-

tador consumat, a qui entrena el
seu pare (Jason Isaacs), i es con-
verteix en un sobtat heroi d’ac-
ció. Lautner, que sempre ha dit
que li agradaria escriure i dirigir,
ja està preparant –a més de les
dues parts restants de la sèrie
dels vampirs– el seu desembarca-
ment en altres gèneres comel dra-
ma històric i la ciència-ficció. Un
no parar.c

75

Letícia demana
més suport social
per investigar
les malalties
anomenades rares

SOEREN STACHE / EFE

41

LA CORT CELESTIAL

bpelld’ovella
una pel·lícula d’acció que li va com l’anell al dit

A l’actor de 19 anys ja
li ha tocat bregar amb
polèmiques com la que
va causar el petó de
Robert Pattison

AlbertoAza serà
conseller reial

aylor

ssar

ana pel

or-
s va

habi-

de Pablo

va

molta

va

habili-

asa

Donna Karan, dissenyadora 63
Sting, músic 60
Carlos Fitz-James Stuart, duc de Huéscar 63
Camilla Belle, actriu 25
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m Cáncer, larga espera
m Puedo facilitar un dato sobre
las listas de espera en la sanidad
pública catalana, desgraciada-
mente, de primera mano. En el
Clínic de Barcelona, desde la de-
tección de un cáncer de colon
hasta la inclusión en la lista de es-
pera han pasado 29 días y aún no
tenemos fecha para la operación.
Lo único seguro es que no será
tampoco la próxima semana.
¿Más de dos meses para operar
un cáncer de colon, señor Artur
Mas? Le hago responsable a us-
ted de las complicaciones y con-
secuencias que este retraso pue-
da provocar. Tampoco le perdo-
naré toda la preocupación, rabia
y angustia que estamos sufrien-
do.A todos los usuarios de la sani-
dad pública catalana, no se dejen
engañar: los recortes sí afectan,
de hecho, ya están afectando a
nuestra calidad de vida, a nuestra
salud y pueden ser la diferencia
entre la vida y la muerte.

M.ª ÁNGELES SEVILLA
Barcelona

m Vacaciones sanitarias
m Es bien sabido que debido al
difícil contexto económico ac-
tual,múltiples recortes en la sani-
dad pública están afectando tan-
to a usuarios a nivel de servicios
como a profesionales del sector a
nivel económico y ocupacional.
Tampoco es ningún secreto

que miles de extranjeros (tanto
del norte como del sur) visitan
nuestro país única y exclusiva-
mente para beneficiarse del siste-
ma sanitario público y universal
que generosa y gratuitamente les
brindamos, lo que se conoce po-
pularmente como vacaciones sa-
nitarias.
Si bien creo acertado que exis-

ta un modelo sanitario público y
universal, entiendo asimismo
que no es en absoluto admisible
que éste se extienda gratuitamen-
te a extranjeros no residentes y
por ende no cotizantes cuyo úni-
co interés es aprovecharse de
una gratuidad que no existe en
sus países de residencia.
Esta generosidad sin paran-

gón, que produce un efecto llama-
da, encadena que el elevado cos-
te de los citados servicios los aca-
bemos pagando injustamente los
aquí cotizantes así como los pro-

fesionales del sector con la res-
pectiva precarización del servi-
cio y de condiciones laborales.

MARIA ISABEL PARRA
Premià de Mar

m Cinema en català
m Vull expressar la meva sor-
presa i indignació davant de
l’anunci del doblatge d’un tant
per cent important de pel·lícules
en català, tenint en compte que el
cost d’aquesta conquesta lingüísti-
ca és de 1.400.000 euros.
Sóc absolutament partidària

de defensar la llengua, sense fer
concessions i lluitant amb totes
les armes que tinguem. Però en
el moment present, la despesa
que suposa aquest fet em sembla
desproporcionada i fora de lloc.
Vull entendre que és un projec-

te que ve de lluny i que finalment
s’ha aconseguit dur a terme. Però
no venen de lluny també les sub-
vencions a les llars de gent gran i
als centres de discapacitats? L’en-
demà de la proclama del doblat-
ge al català i òbviament del seu
cost, es va anunciar el no paga-
ment durant uns mesos a aquests
col·lectius, amb tot el que això

comporta d’inseguretat, malestar
i disgust.
Encara que aquestes subven-

cions es donin més endavant i
amb efectes retroactius, conti-
nuo pensant que és una vergon-
ya, una manca de sensibilitat i
una mofa a tota la societat. Si del
que es tracta és fer servir el cine-
ma per donar més impuls a la
llengua, podem esperar, a no ser
que ens surti gratuït. Però si del
que es tracta és d’anar al cinema,
podem continuar gaudint
d’aquest art sense doblatge al ca-
talà i ens estalviemuna pila de di-
ners que, en el moment de crisi
ens podria anar molt bé.

JOSEPA BLANCH TORRA
Suscriptora
Sabadell

m Gravar los ahorros
m Ahora toca hablar de hacer
sacrificios para no dejar una ma-
la herencia a nuestros hijos. Así
se justifica el posible impuesto so-
bre patrimonio entre otros, el
cual significa gravar la riqueza re-
sultante del propio esfuerzo, tra-
bajo o de determinadas inversio-
nes. Seremos el único país occi-

dental que lo pague; seremos soli-
darios forzosos para reducir el dé-
ficit. Ahora bien, somos los que
hemos sabido ahorrar, los que es-
tamos ayudando a nuestros hijos,
aún a pesar de lo consumistas
que puedan llegar a ser. Veo ni-
ños pequeños con su iPad, con la
ropa de marca, que tienen televi-
sores en todas las habitaciones
de las casas y disfrutan de viajes
caros.
Pero claro, si se penaliza el aho-

rro, si no hay ética en las genera-
ciones jóvenes y si, sobre todo, el
dinero ganado en muchas fami-
lias ha sido el resultado de un
gran esfuerzo, autofinanciando
la empresa, consolidándola a tra-
vés de tres generaciones, sin te-
ner nada que ver con empresas
de inversión, bolsa,mercados, ac-
tividades económicas para no de-
clarar por rendimientos del capi-
tal, sicavs y hedge funds, a mu-
chos nos parece injusto.
Empecemos por dar ejemplo;

los llamados ex (presidentes, po-
líticos, etcétera) que tienen gran
experiencia y han hecho his-
toria, que sigan ejerciendo de po-
líticos si quieren. Que cobren
por conferencias, libros, artícu-

los o por aparecer en los medios.
Pero no deberían cargar al erario
público alquileres, secretarias o
coches.

JOAQUÍN MASRIERA RIBES
Suscriptor
Barcelona

m Comptes clars
m La fiscalitat real que supor-
tem els ciutadans sobrepassa el
65% del nostre esforç, costa en-
tendre que ningú ho exposi clara-
ment. Els polítics, per desco-
neixement o per voluntat de con-
fondre, no ens ho expliquen,
però tampoc els economistes no
en parlen mai.
Del sou que genera el treball

de qualsevol persona l’empresa
had’ingressar a les arques de l’Es-
tat el 31,70% més 6,35% en con-
cepte de Seguretat Social, percen-
tatge que equival a restar del sou
el 28% per obtenir el que podem
anomenar renda salarial o del tre-
ball. D’aquest salari es des-
compta un IRPF que oscil·la en
una franja del 12% al 49%.
Fetes aquestes operacions re-

bem el salari net, els diners en
efectiu dels quals cal pagar els im-
postos directes com son IBI i
deixalles. El resultat és el sou dis-
ponible que per cada acte de com-
pra que realitzem en restem un
IVA del 18% que ingressa l’Estat.
Amés, ens cal descomptar els im-
postos indirectes hàbilment in-
closos en el preu de gasolina, gas,
aigua, etcètera.
El resultat final és que l’Estat

recapta sempre un import aproxi-
mat mínim del 60% que pot ser
més alt en funció de la nòmina.
Trobo que cal dir prou i exigir
responsabilitats els gestors pú-
blics quan llencen i gasten mala-
ment el nostre esforç i treball.
Per aquells que tinguin la temp-
tació de dir que no és així de sen-
zill, estic a disposició per fer els
comptes conjuntament.

FRANCESC ALTARRIBA
Suscriptor
Manlleu

m Cartas que dan vida
m Siempre, desde pequeño, he
sidomuy asiduo a las cartas al di-
rector. Supongo que será por mi
madre, ella siempre escribía y
leía en voz alta aquellas que más

Han opinado 3.169 personas
Hasta las 21.00 horas

59%

40%

1%

Sí

No

Ns

E L L E C T O R E X P O N E

L A F O T O D E L L E C T O R E L C O N T A D O R

¿Apruebaque los
médicoshaganhuelga
contra los recortes?

Vote en www.lavanguardia.com/participa-
ción/encuestas o enviando un mensaje al 27722
con la palabra VOTAR espacio 1, 2 o 3, según
sea la opción elegida Sí, No o Ns. Coste del SMS
1,42 (IVA incuido). Servicio prestado por NVIA.
Atención al cliente: 902 354 525. info@nvia.eu

Vivétz lo aranes! (Visca l’aranès!)

¿Zona reservada a
conductoresnovatos?

CARTASDELOSLECTORES

Los lectores pueden enviar sus fotografías a
cartas@lavanguardia.es. Es imprescindible
que vayan firmadas con nombre y apellidos y de-
be constar la dirección, el teléfono y el DNI o el
pasaporte. La Vanguardia se reserva el derecho
de publicar aquellas que considere oportuno.

m Vivétz lo aranes! (Visca l’aranès!) L’aranès
és el nom que rep a la Val d’Aran la llengua
occitana parlada en aquest territori. La Val
d’Aran és l’únic territori de tot el domini
lingüístic d’Occitània on l’occità té un reco-
neixement oficial i protecció institucional.

Sí. El Govern espanyol va signar la Carta
de Llengües Minoritàries fa deu anys, però,
en canvi, no vol assumir el caràcter trilingüe
oficial de Catalunya i la consideració de les
dues llengües pròpies: el català i l’occità.
Occitània ocupa un territori de 200.000 qui-
lòmetres quadrats. Hi ha 15 milions de perso-
nes, i encara n’hi ha uns tres milions que
parlen l’occità a Itàlia i França.

A la catalana Val d’Aran, un 78% de la
població entén l’aranès, un 56% el pot parlar,
un 59% el pot llegir i un 34% el sap escriure.
No oblidem que l’oficialitat de l’aranès és, a
més, extensiva a tot el territori de Catalunya
des de l’any 2006, quan es va aprovar el nou

Estatut. En teoria, doncs, tots els ciutadans
catalans, no únicament els aranesos, poden
utilitzar aquesta llengua en les seves rela-
cions amb les administracions públiques cata-
lanes. Ells són molt petits per enfrontar-se a
un Tribunal Constitucional i a un Govern
espanyol. Si no és amb el suport de la Gene-
ralitat, i de tots els catalans, això s’acabarà
aviat.

L'article 3 de la Constitució diu: “La rique-
za de las distintas modalidades lingüísticas
de España es un patrimonio cultural que
será objeto de especial respeto y protec-
ción”... Hi pot haver una contradicció més
gran? Un cop més, ens trobem davant d’un
atac frontal a una llengua. Recordem que la
mort d’una llengua és una pèrdua irrepara-
ble... com un paisatge que s’esborra.
Vivétz lo aranes!

M. ÀNGELS ALSINA I BOSCH
Bescanó

LA PREGUNTA DE MAÑANA

El lector Bruno Robert Vila
nos envía esta fotografía desde
la ciudad de Tarragona, con-
cretamente de la zona ante el
museo del circo romano. “Al
darrere dels contenidors –es-
cribe con cierta sorna– tenim
la zona reservada als princi-
piants”. Sería interesante saber
cómo se las apañó el conduc-
tor novato para sacar el vehícu-
lo de ese lugar... sin subirse a
la acera.

¿Le parece bien que la
Generalitat vuelva a lanzar
una emisión de bonos?
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ElsCastellersdeVilafranca
coronenel ‘castell total’

BARCELONA wEls metodis-
tes barcelonins van cele-
brar ahir els 140 anys de
la seva presència a la capi-
tal catalana. Va ser el 1871
quan va obrir les portes
l’actual Església Protes-
tant de Barcelona Centre,
que ha acollit cada diu-
menge cultes evangèlics,
menys entre el 1939 i el
1945, durant els primers
anys del franquisme, quan
totes les esglésies evangèli-
ques catalanes van haver
de tancar les portes per-
què el règim franquista
les va prohibir i els fidels
van haver de celebrar els
seus cultes dins les cases
a la clandestinitat. / Efe

LLEIDA wCentenars d’agri-
cultors d’Unió de Pagesos
(UP) es van manifestar
ahir a Lleida contra els
baixos preus dels pro-
ductes del sector, que
amenacen d’arruinar els
agricultors i ramaders, i
que són una “imposició
de la gran distribució”.
El coordinador territo-
rial del sindicat agrari a
Lleida, Josep Cabré, va
declarar que “no pot
ser que les grans cade-
nes presentin benefi-
cis milionaris i els pro-
ductors s’estiguin arruï-
nant”. / Europa Press

El quatre de nou sense folre dels de Vilafranca
VICENÇ LLURBA

REUS wEls Castellers de
Vilafranca van coronar dis-
sabte l’imponent quatre de
nou sense folre a la plaça del
Mercadal de Reus, el que es
coneix com el castell total
perquè és l’estructura en la
qual es necessita més caste-
llers de tronc de primera
categoria. L’estructura, que
només han descarregat els
Minyons i la Joves de Valls,
requereix d’una tècnica ex-
cel·lent. També va destacar

el pilar de set amb folre car-
regat pels Minyons i el tres
de vuit amb agulla també
malva, perquè era el primer
que aixecaven aquest any. El
millor castell de la Colla Ve-
lla va ser un tres de nou amb
folre, que també es van apun-
tar els Minyons i els verds.
La Colla Joves i els Xiquets
de Reus van fer castells bà-
sics de vuit, encara que la
Joves va ensopegar amb el
cinc de vuit. / A. Serra

BARCELONA wLa Fiscalia
ha demanat 25 anys i deu
mesos de presó per al
patriarca de la família
Jodorovich, Aquilino
Montero Jodorovich, acu-
sat de delictes contra la
salut pública i dipòsit d’ar-
mes, per liderar el clan
que s’encarregava de co-
mercialitzar i distribuir
armament i drogues des
de la Zona Franca de
Barcelona. Deu membres
més de la família s’asseu-
ran al banc dels acusats
pels mateixos delictes
perpetrats des de casa
seva i altres locals que
tenien a la seva disposi-
ció. En els registres polici-
als es van trobar ocults
subfusells, granades de
mà, rifles, revòlvers i pis-
toles, així com milers de
cartutxos. / Agències

BARCELONA wLlenceria,
vestits de nit, roba anti-
al·lèrgica... els recintes de
Fira de Barcelona a
Montjuïc han acollit
aquests dies la Setmana
Internacional de l’Animal
de Companyia, l’oportuni-
tat ideal per conèixer els
últims avenços de la indús-
tria de la mascota. Les
empreses que es dediquen
als aliments per a gossos i
gats van facturar durant
l’any passat prop de 620
milions d’euros, i les com-
panyies que comercialit-
zen accessoris per a masco-
tes van registrar uns ingres-
sos d’uns tres-cents mi-
lions. Aquestes xifres enca-
ra són lluny de les compta-
bilitzades pels països euro-
peus. / L. Benvenuty

Judici al clan
dels Jodorovich

Culmina el Saló
de laMascota

Salut i
transparència

P er què creix el conflicte gene-
rat per les retallades en la sani-
tat pública?Hi ha tres possibili-
tats. Una: La gestió política i co-

municativa de la crisi sanitària s’està
fent rematadament malament per inca-
pacitat dels responsables. Dos: És una
operació predissenyada per portar al lí-
mit la situació i fer veure que estem abo-
cats a l’abisme. D’aquesta forma es crea
un clima més favorable a l’anunci, cada
dia més imminent, de la impopular me-
sura del copagament. Tres: La combina-
ció de les dues anteriors.
Segurament hi ha una mica de tot.

Ens han presentat un escenari d’emer-
gència nacional sense donar dades ni ex-
plicacions detallades de la dimensió del
problema. Per això, els tòpics i les vague-
tats es van repetint fins a situar-se en el
centre del debat. Per exemple, estem
farts de sentir que els usuaris som uns
descarats aprofitats que col·lapsem les
urgències i les sales d’espera dels ambu-
latoris per qualsevol ximpleria. A aques-
ta afirmació segueix l’exclamació: “Cal
acabar amb la barra lliure!”. I tot seguit
s’avala la necessitat del nou peatge sani-
tari per frenar els poca-soltes.
Els defensors d’aquesta tesi fan mala-

ment a generalitzar ja que, afortunada-
ment, la majoria dels usuaris amb prou
feines trepitgen una consultamèdica pú-
blica perquè gaudeixen de bona salut o
perquè disposen demútua privada. Algú
ens pot quantificar què suposa aquest
presumpte abús? Hem de pagar entre
tots el mal ús d’uns quants? Qui fixa la
frontera entre l’abús i la necessitat que
generen lesmalalties cròniques? La sani-
tat pública ens té a tots fitxats i sap per-
fectament el grau d’utilització que en
femcadascú de nosaltres, amb la qual co-

sa no seria difícil aplicarmesures de dis-
suasió als qui més se n’aprofiten.
Tampoc no ens quantifiquen la despe-

sa que suposa l’atenció a usuaris de fora
de Catalunya, l’aplaudit turisme sanita-
ri. No ens expliquen tota la veritat sobre
l’organització del personal, manifesta-
ment millorable, ni sobre les prioritats
en l’atenció mèdica. Impacta molt saber
que gairebé 80 malalts de càncer de
l’hospital de Bellvitge han vist ajornada
la seva intervenció quirúrgica. No haví-
em quedat que les malalties greus eren
prioritàries?
Està clar que el pes de les retallades

sanitàries no pot recaure solament en
els sous dels professionals en qui confi-
em les nostres vides. Però abans que s’es-
cenifiqui la crida a la solidaritat general
per aturar l’hemorràgia econòmica del
nostre sistema sanitari serà imprescindi-
ble que hi hagi més transparència. Dei-
xin de donar les males notícies en peti-
tes dosis i diguin com sortirem d’aquest
atzucac fent un pla detallat, encara que
inclogui el copagament. La gent no és idi-
ota, encara que sovint se’ls tracti així, i
davant una explicació raonable, docu-
mentada, clara i veraç, no caldrà tenir
unmàster per entendre per què toca ras-
car-se més la butxaca.

Aniversari
delsmetodistesProtesta agrària

aLleida

Cadaovella
al seucorralF a poc hem llegit als dia-

ris un parell de notícies
que posen de manifest
la preocupant noció

que les administracions tenen
sobre el sentit i les funcions de
l’espai públic. Fa uns dies, uns
quants ajuntaments cata-
lans van decidir retirar
bancs i fonts d’algunes pla-
ces per evitar-hi la presèn-
cia de determinats grups
no desitjats. Eliminar dels
carrers aquests elements
no només representa una
mesura absurda, sinó tam-
bé una vexació en tota re-
gla per al conjunt de la ciu-
tadania. I és que pretendre
amagar les escenes que es
deriven de diverses proble-
màtiques socials que enllet-
geixen el paisatge urbà a
cop d’urbanisme il·lusionis-
ta, sense considerar les ne-
cessitats reals de la gent,
equival a una gestió dels espais
comuns senzillament intolera-
ble. L’urbanisme hauria de fun-
cionar, justament, en sentit con-
trari: des de l’anàlisi en profun-
ditat i a través de processos de
transformació que estiguin a

l’altura de les complexitats de la
realitat social.
També s’ha escrit força sobre

el famós monument als caste-
llers que a finals d’aquest mes
s’inaugurarà a la plaça Sant Mi-
quel de Barcelona. No es tracta,

en cap cas, de qüestionar l’obra
del seu autor, Antoni Llena. El
debat sobre l’art públic, tal com
es va discutir de manera exten-
sa a la jornada Repensar l’art
públic, organitzada pel FAD el
19 de setembre passat (i que es

pot sentir i descarregar des
de www.fad.cat/artpublic),
ha d’operar més enllà de la
discussió purament artísti-
ca. Quin sentit té construir
una escultura que, a banda
que ha estat pensada per a
un altre emplaçament, tin-
drà un cost que rebutja bo-
na part dels veïns i també
el col·lectiu casteller ma-
teix? Realment és moment
de gastar-se més de mig
milió d’euros en monu-
ments de celebració? Arran
d’aquestes dues notícies i
moltes altres que, a mercè
de l’actualitat informativa
fugaç, ja formen part del

passat, hauríem de recordar als
nostres governants que l’espai
públic no és el corral del qual
parla la dita.

Deixin de transmetre males
notícies en píndoles
i diguin quin pla tenen
per sortir d’aquest atzucac

FOMENT DE LES ARTS I DEL DISSENY
www.fad.cat/fadzine

Enric Sierra

BATEC
CIUTADÀ
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JORDI BARBA

N o totes les notícies en les últi-
mes setmanes han estat negati-
ves per a l’esquerra. La clara
derrota de la dreta francesa en

les eleccions al Senat, les pèrdues successi-
ves en eleccions locals de la nostra presi-
denta econòmica, Angela Merkel, més te-
muda que estimada però encara nomenys-
preada, i les de Silvio Berlusconi, assenya-
len que les pròximes eleccions espa-
nyoles no versaran sobre l’accepta-
ció o rebuig, per exemple, d’un país
més liberal o més socialdemòcrata, o
més o menys progressista en drets
ciutadans. No són eleccions entre
dreta i esquerra. No determinen ci-
cles polítics a llarg termini.
No estem davant un nou cicle po-

lític a Espanya, que continua sent
des de José María Aznar difusa-
ment conservador. Ens trobem, ara
per ara, davant la substitució d’una
única peça d’aquest cicle: la gover-
namental. Simplement, a Europa
qui governa, sigui quina sigui la se-
va ideologia, perd, en el que és una
desconcertada, ansiosa i, fins ara,
pacífica reacció antielits per part de
la ciutadania. Per això, les eleccions
són, estratègicament, irrellevants.
L’economia, en què les diferèn-

cies entre les dues forces polítiques
majoritàries són marginals, és un
bon exemple de la intrascendència
electoral. Francisco González, del
BBVA, va il·lustrar bé aquestes es-
casses diferències entre opcions po-
lítiques quan va afirmar, fa setma-
nes, que encara que el president Za-
patero feia el que havia de fer, en re-
alitzar-lo sense entusiasme i convic-
ció profunda no acabava d’ajudar a
la recuperació. El que era crítica en
l’ànimdel banquer, el PSOE l’hauria
de prendre com a elogi. Al cap i a la
fi, les retallades de despesa que, de
governar, la dreta fa amb ànim, dis-
curs, celeritat i eficàcia –l’esquerra
també les duu a terme, però demala
gana, muda, tard i malament. A això han
quedat reduïdes les diferències ideològi-
ques. Però guanyi qui guanyi, les políti-
ques econòmiques bàsiques ja han esca-
pat de la nostra sobirania.
En política territorial, tampoc les rela-

cions entre el PP i CiU no haurien de de-
pendre del resultat de les eleccions. A les
dues formacions els convé un alinea-

ment estratègic, cosa que segurament
sap millor el PP que CiU. Al molt proba-
ble president Rajoy el pacte fiscal –l’ins-
trument més esplèndid de reivindicació
que ha tingut CiU en tota la seva histò-
ria– no li és impossible econòmicament:
la resta de l’Estat pot sobreviure més o
menys igual –de dolent– sense les trans-
ferències catalanes. El seu problema és

estrictament polític: un acord amb
Catalunya és l’únic flanc pel on el poden
atacar des de la dreta. De fet, ja li estan
elevant preventivament el preu polític
d’aquest pacte. Però és una operació
factible, perquè el PSOE, l’únic que po-
dria parar-lo amb una oposició frontal,
amb la graponeria estratègica que el ca-
racteritza últimament, segurament no
aprofitarà l’oportunitat per portar a ter-
me un gir radical en el seu posiciona-
ment autonòmic –alguna cosa així com

de l’“Espanya plural” a l’“Espanya solidària”.
I tampoc les eleccions no suposaran

una gran diferència per al futur de la de-
mocràcia espanyola i la seva dinàmica
partidista. Enric Juliana capta i revela
l’essència del nostre règim actual quan
utilitza l’analogia de la Restauració, l’al-
ternança ordenada en el poder de dos
partits (per cert, el gran somni de

Manuel Fraga). Mariano Rajoy serà
president de govern perquè, com fa
broma, o, no Woody Allen, “ninety
percent of life is just showing up”.
Encaramés, Juliana recorda la natu-
ralesa asimètrica de la primera Res-
tauració: una alternança, la conser-
vadora, durava més i era més pode-
rosa que la liberal. Tot indicava al
principi de la democràcia que a Es-
panya els ritmes d’alternança ana-
ven a afavorir el PSOE i que el PP
estaria episòdicament a laMoncloa.
De fet així ha estat fins ara: l’esquer-
ra ha governat catorze anys més
que la dreta. Les votacions del mes
de novembre poden iniciar unaRes-
tauració de domini invers, però la
causa no són les eleccions per sima-
teix. La raó és prèvia i té lloc en la
primera legislatura del president
Zapatero, quan el PSOE no s’adona
que l’autoritarisme de José María
Aznar, rebutjat pels electors el
14-M, no era l’element central de
l’oferta del PP, sinó la seva eficàcia
administrativa, el seu estil descarat
i fanfarró que tant agrada a la nos-
tra classe mitjana i el seu discurs de
progrés econòmic. El PSOE no va
treure conclusions del fet que, per
dir-ho així, el 2008 el PP ja va gua-
nyar les eleccions a Espanya –però
no a Catalunya–. En idees, quadres
i tàctiques el PSOE encara és un par-
tit per enfrontar-se al José María
Aznar de la seva segona legislatura,
una dreta que ja no és. I en les po-
ques setmanes fins i tot les elec-
cions el candidat Rubalcaba no po-

drà recuperar el temps perdut.
Cap dinàmica política substancial, a

llarg termini, no es juga, per tant, exclusi-
vament o fonamentalment en les pròxi-
mes eleccions. Seran merament adminis-
tratives, de selecció de quadres de govern.
Malgrat aquests arguments sobre la in-

trascendència estratègica de les elec-
cions, estimats lectors, no deixeu d’anar
a votar. És un exercici necessari de ciuta-
dania, més virtuós i encomiable commés
irrellevant.c

T ot empal·lideix davant l’ex-
hibició d’indemnitzacions
milionàries –com l’autoim-
posada pensió vitalícia de

l’expresidenta de la CAM–, el super-
sou de 40.000 euros del xofer de la
Diputació deMàlaga o les despeses de
la compra, eslips amb sanefes inclo-
sos, que passaven a la SGAE alguns
dels seus exdirectius. No és un espec-
tacle indissociable del luxe equívoc
que veiem en els mitjans: les metxes
fregides i les panxes ralphlauren, el
hieràtic bòtox o els botons daurats
que perviuen del temps en què Puerto
Banús era una festa de prínceps arruï-
nats i dames entossudides a convertir
el matrimoni en ofici amb asseguran-
ça de vida. Entre el menyspreu i l’ad-
miració, la riquesa en aquestes lati-
tuds sempre ha estat vinculada al se-
cret. A aquesta idea que és impúdic i
de mal gust parlar de diners. Però
l’anomenat pensament aspiracional es
resisteix a vestir-se comun sindicalis-
ta perquè encara queda a prop el
temps que tots pensàvem que érem
rics. “Els rics són diferents”, procla-
mava Scott Fitzgerald a El gran Gats-
by. Al qual Hemingway responia de

forma concisa però exacta: “Sí, tenen
més diners”.
Avui, en temps de crisi, s’apliquen

mesures diferents per analitzar la po-
siciómoral dels rics i la dels que no ho
són. Dels segons, s’espera que s’arre-
manguin responsablement: que si són
metges o periodistes deixin de rebre
una paga de beneficis, si són mestres i
madrilenys treballin dues hores més
de l’establert... Espanya ha estat un
país tradicionalment fraudulent, amb
una gran economia submergida i una
pressió fiscal baixa on el pesmés gran
ha descansat sobre la classe mitjana,
mentre que els milionaris coneixen
lesmil i unamartingales per evadir cò-
modament capitals i responsabilitats.
Cap de les quinze fortunes espanyoles
que apareixen a Forbes ha mostrat in-
tenció de pagar més a l’Estat, a dife-
rència de Lilianne Bettencourt, here-
va del grup L’Oréal, o els consellers
delegats de Veolia, Danone, Total o
Société Générale, que han sol·licitat al
Govern francès que estableixi una
“contribució excepcional” per a les
rendes més altes.
Des del mecenatge en museus, líri-

ca o patrimoni artístic, passant per la
recerca, els programes per a exclosos
o donacions a les Germanetes dels Po-
bres, em consta que a Espanya hi ha
milionaris i milionàries que no han fet
gaire publicitat de la seva filantropia.
I aplaudeixo els seus gestos desinte-
ressats encara que preferiria que fos-
sin més visibles, igual com la seva vo-
luntat de contribuir amb el fisc, sense
sicav pel mig. No obstant això, es pot
aplaudir més encara la decisió
d’aquests cirurgians que a Bellvitge
s’han ofert a operar de franc a pa-
cients amb càncer per reduir les llis-
tes d’espera, i salvar vides. Mentre les
grans fortunes juguen a fantasmes,
aquí hi ha aquests altres donant la
cara, rics en un compromís que no
desgrava.c

President,Catalunyanecessitamés

Leseleccionssón irrellevants
El fantasma
dels rics

J.L. ÁLVAREZ, professor d’Esade
www.joseluisalvarez.com

Aquí hi ha aquests
altres donant la cara,
rics en un compromís
que no desgrava

L a Generalitat té 268 organismes
públics entre empreses, consor-
cis, fundacions i altres ens que la
imaginació legal pugui concebre.

El 2003 només eren 83. La diferència és
obra de l’exuberància política del tripartit,
i és que a falta de doctrina sòlida l’estómac
agraït és el gran succedani. Reduir, orde-
nar, reorganitzar aquest forest arbustiu,
dens i poblat de rizomes pot aportar un re-
sultat esplèndid al bon govern i l’estalvi.
Per a les altres retallades cal, però, molt
equilibri i ponderació. No es pot imposar al
personal sanitari la rebaixa del sou imante-
nir alhora els 38 milions de TVC. Ja sé que
fa por enfrontar-s’hi, però aquest desequili-
bri ésmassa injust. No es poden subvencio-
nar milionàriament clíniques privades que
fan negoci amb l’avortament al mateix
temps que se suprimeix el minso ajut uni-

versal per a les famílies amb fills. Té poca
fibra moral. Resoldre tota aquesta fronda i
redreçar les finances sense que els de sem-
pre pateixin en excés demana molt més.
Exigeix un “mapa mental” ben explicat.
Cal definir l’administració que volem, i que
els ciutadans puguem dir-hi la nostra. És
un acte de justícia i una urgència que dei-
xem de ser els convidats de pedra del nos-
tre propi destí.
Què vol la gent, què volem? No és cap

secret. Feina, en primer terme; la petició
clàssica: “Sant Pancraci, salut i feina!”. Un
bon funcionament de l’economia i del Go-
vern, que les coses quotidianes rutllin, re-
sultats. També un ensenyament amb bons
rendiments; seguretat ciutadana i cívica.
Prou degradació com a negoci a Barce-
lona i tantes poblacions d’estiu, fora el
vandalisme, els incívics, que confonen la

diversió amb la violència –i en això el con-
seller del ram revela maneres–. Mans ne-
tes, que puguem elegir el nostre diputat
sense minva de la proporcionalitat: uns
partits de servei en lloc de ser servits. I la
clau de volta: la capacitat d’explicar l’ho-
ritzó de futur que infon confiança en
temps de tribulació.

Dur a terme aquesta tasca exigeix uns in-
gredients que no són “tècnics”. Es necessi-
ta sentit moral, és a dir, la capacitat per dis-
tingir el que és necessari, el que és just i el
que és bo. I amics, en aquests temps de con-
fusió, caldrà veure que sigui factible. Això i
el fet de sentir-se partícip d’un projecte
més gran que un mateix sabent que dins
d’aquest relat col·lectiu es realitza millor la
nostra vida . Això sí que seria fer política.c

Twitter: @jmiroardevol

José Luis Álvarez Joana Bonet

Josep Miró i Ardèvol
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]Nascut a Mont-real (Canadà)
el 1943, ha desenvolupat
gairebé tota la seva carrera
científica a la Universitat
Rockfeller de Nova York
(EUA). El 1973 va descobrir les
cèl·lules dendrítiques i va de-
mostrar que tenen un paper
central en la immunitat adquiri-
da. Va morir el 30 de setembre.

]Nascut a Luxemburg el 1941
però nacionalitzat francès,
treballa al Centre Nacional
d’Investigació Científica
(CNRS) a Estrasburg. Biòleg
de formació, va anar treba-
llant amb mosques drosòfiles i
va descobrir el 1996 que el
gen Toll és imprescindible per
al sistema immunitari.

CANADÀ

]Nascut a Chicago el 1957, és
investigador de l’Institut
Scripps de La Jolla (Califòr-
nia). Va descobrir el 1998 els
receptors TLR, també impres-
cindibles per al sistema immu-
nitari. És en un d’aquests re-
ceptors on actua la proteïna
produïda a partir del gen
Toll.

FRANÇA

E L S P R E M I A T S

ANA JIMÉNEZ

EUA

Lamedicina tropical
se cita aBarcelonaper
compartir avenços
SALUT w Més de 1.500 especialistes en
medicina tropical s’han citat aquesta
setmana a Barcelona per compartir els
últims avenços en aquesta disciplina.
La ciutat acull el VII Congrés Europeu
enMedicinaTropical i Salut Internaci-
onal, que organitza l’Institut de Salut
Global de Barcelona (ISGlobal) i que
ahir van inaugurar la infanta Cristina,
presidenta d’ISGlobal; la ministra de
Sanitat, Leire Pajín; el director d’IS-
Global, l’investigador Pedro Alonso; el
conseller de Salut, Boi Ruiz, i el presi-
dent de la Federació de Societats Euro-
pees de Medicina Tropical, Thomas
Junghanss. Alonso va reclamarqueEu-
ropa destini “prou recursos en R+D
per a malalties que s’acarnissen amb
els països més pobres”. Un dels aven-
ços més destacables del congrés és el
futur assaig de la vacuna contra la tu-
berculosi, va dir Alonso. La infanta
Cristina va lamentar que vuit milions
de nens morin cada any per malalties
que es poden evitar.

Bruce BeutlerJules Hoffmann

JOSEP CORBELLA
Barcelona

A la pàgina web de la Fundació
Nobel dedicada a Ralph Stein-
man apareixia ahir a la tarda un
missatge escarit: “Una auto-
biografia es publicarà aquí més
endavant”. L’autobiografia de
Steinman, premiat ahir amb el
Nobel de Medicina juntament
amb dos investigadors més, no
arribarà mai. Segons van des-
cobrir els membres del jurat
després d’anunciar la concessió
del premi, Steinman va morir
divendres als Estats Units vícti-
ma d’un càncer de pàncrees.
“Això no havia passat mai

abans”, va declarar Annika Pon-
tikis, portaveu de la Fundació
Nobel, a Associated Press. Els
estatuts de la fundació prohi-
beixen des del 1974 la concessió
dels premis a persones mortes
abans d’anunciar-se el guardó.
Hi ha dos precedents de premis
Nobel concedits a títol pòstum
–el de Literatura del 1931 i el de
la Pau de 1961–, però cap en què
el premi s’hagués atorgat a una
persona morta sense que el jurat
ho sabés. Ahir, després d’unes
hores de desconcert, l’Assemblea
Nobel va decidirmantenir el pre-
mi a Steinman.
Els seus descobriments i els

dels altres dos guardonats, el
nord-americà Bruce Beutler i el
francès Jules Hoffmann, “han
revolucionat la nostra compren-
sió del sistema immunitari”, va

explicar l’Assemblea Nobel en
un comunicat. Han “obert noves
vies per al desenvolupament de
mitjans de prevenció i de trac-
taments contra infeccions, càn-
cer i malalties inflamatòries”.
Els tres premiats han mostrat

que el sistema immunitari té
dues línies de defensa davant de
microorganismes invasors i
cèl·lules tumorals. Beutler i Hof-
fmann han aclarit com funciona
la immunitat innata, un meca-
nisme de defensa ràpid contra
tota agressió. La immunitat inna-
ta no distingeix entre enemics:
ataca tot el que li sembla sospitós
i desencadena reaccions infla-
matòries. Aquestes reaccions de
vegades ataquen teixits del propi
organisme i causen malalties
autoimmunes. El jurat del Nobel
va destacar ahir que Beutler i
Hoffmann han “aportat pistes
per al tractament innovador de
malalties inflamatòries”.
Steinman, per la seva part, ha

aclarit com funciona la immu-
nitat adquirida (o adaptativa). Es
tracta d’un mecanisme de de-
fensa d’alta precisió que ataca
virus o cèl·lules concretes. És la
immunitat adquirida, per ex-
emple, la que explica l’eficàcia de
les vacunes. Segons va informar
ahir la Universitat Rockefeller de
Nova York, on treballava, Stein-
man s’havia estat tractant a si
mateix amb una vacuna expe-
rimental contra el càncer basada
en els seus propis descobri-
ments.c

Ralph Steinman

LA VANGUARDIAFONT: Fundació Nobel

La resposta immunitària del cos humà contra virus, bacteris, fongs,
paràsits o cèl·lules canceroses es fa en dos passos

IMMUNITAT INNATA
És una reacció immunitària ràpida

És la primera barrera de defensa per frenar

una infecció

No guarda memòria de microorganismes

que ha atacat en el passat

1 2

Bruce Beutler i Jules Hoffmann
han descobert com funciona

IMMUNITAT ADQUIRIDA
És una resposta immunitària que es desenvolupa

més lentament

Permet eradicar la infecció de l’organisme

Guarda memòria de microorganismes que ha

trobat en el passat

... cosa que desencadena

una cascada de reaccions

immunitàries com la

formació d'anticossos

... i això provoca una

reacció d’inflamació i la

destrucció dels

microorganismes
invasors

Moltes cèl·lules del cos

humà tenen receptors
anomenats TLR que

activen la immunitat

innata...

Ralph Steinman va

descobrir com funciona

Les cèl·lules
dendrítiques activen
els limfòcits T...

ElNobelde
Medicinas’atorga
pererroraun
científicmort
Un dels tres premiats per estudis del
sistema immunitari vamorir divendres

SETEMBRE 2011
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ANA MACPHERSON
Barcelona

C àncer i cor tindran
un temps màxim
d’espera per ser
operats. ElDeparta-
ment de Salut es

compromet que la cirurgia coro-
nària i valvular (els ponts coro-
naris i el recanvi de vàlvules) es
faci en un temps màxim de dos
mesos. En el cas dels diferents
càncers que necessitin cirurgia,
no s’ultrapassaran els 45 dies.
Aquest compromís arriba des-
prés de la veu d’alarma llançada
pels metges, que van denunciar
que el tancament de part dels
quiròfans durant quatre mesos
–quehavia deixat en suspens to-
tes les operacions que no tenien
un risc vital–, també estava afec-

tant els problemes de salut que
no podien esperar, com, per
exemple, aquestes cirurgies car-
díaques i els tumors.
Segons la Conselleria de Sa-

lut, l’espera en el cas del cor, on
hi ha oficialment 400 pacients
apuntats, no ha passat de dos
mesos. Els cirurgians dels cinc
equips de la sanitat pública cata-
lana, en canvi, havien detectat
esperes de tresmesos imig i fins
a cinc mesos en algun cas. Pel
que feia referència als tumors,
Salut assegura que la mitjana de
tempsd’espera no passa de 32 di-
es, però els cirurgians d’un hos-
pital com el de Bellvitgemostra-
ven com el nombre de quiròfans
oberts només permetia operar-
ne en una setmana deu dels 82
que esperaven, per la qual cosa
aquell termini difícilment es po-
dia dur a terme.
El compromís anunciat ahir

pel conseller Boi Ruiz constarà
per escrit als contractes que fa
Salut amb els diferents hospi-
tals. El seu departament es
col·loca com a vigilant i garant
que aquells terminis per a la ci-
rurgia preferent es compleixin.
“L’increment de les llistes d’es-
pera és comprensible, perquè
hem reduït l’activitat, especial-
ment durant aquestsmesos d’es-
tiu, però estava previst i amb
l’obertura ara dels quiròfans i
els llits corresponents, la demo-
ra es podrà absorbir. Hemde ga-
rantir que l’espera mai no supo-
sarà un risc ni un agreujament
del pacient”, va afirmar Boi
Ruiz.
Fins al juny passat, les llistes

d’espera havien crescut el 4,6%.
“Del moment actual, no en te-
nimdades”, asseguren els direc-

tius de Salut. Als hospitals de
Vall d’Hebron, Bellvitge i Can
Ruti, equips de diverses especia-
litats reconeixen que en aquests
quatre mesos de tancament no-
més s’han operat neoplàsies i
cor, a part de les urgències. Res
més. Per aquest motiu, avui dia,
ambmés quiròfans i llits enmar-
xa (Bellvitge n’incorpora sis
dels tancats a l’estiu), la llista
d’espera serà lògicament molt
més llarga. “Segur que ho serà”,
admet el conseller Ruiz. “Però
recuperarem el temps. Estava
previst”.
També la resta demalalties té

un nou compromís de temps
d’espera. Fins aquest any regia
un decret que establia en sisme-
sos el temps màxim perquè els
malalts fossin operats en un to-
tal de 16 malalties. Si no eren
atesos en aquell període màxim
garantit, els pacients podien ser
atesos en un altre centre i pas-
sar la factura. Des de principis

d’any, el Govern va mostrar el
seu desacord amb aquest com-
promís i va anunciar una nova
llista de prioritats. Aquesta no-
va llista d’operacions garanti-
des conserva part de les 16 origi-
nàries, n’exclou d’altres i n’in-
corpora de noves, però sobretot
estableix una variable de grave-
tat i possibles seqüeles quemar-
quen la veritable prioritat. Se-
gons el projecte presentat públi-
cament ahir però que encara no
té forma de decret (és a dir, que
encara no regeix), les pròtesis
de genoll i maluc o les catarac-
tes continuen tenint prioritat
als quiròfans, però només si hi
ha una afectació important de
la qualitat de vida, aquests paci-
ents tindran un termini garantit
de sis mesos.
Aquestes noves prioritats es-

tableixen terminis màxims per
ser atesos de sis, nou i dotzeme-
sos. Però gairebé totes les inter-
vencions garantides porten un

Dosi per a 1,3milionsdepersones

COR:
CÀNCER:
Salut reorganitza les llistes per operar en un
termini curt de tempsmalalts amb risc vital

CANVI DE CRITERIS

Les esperes amb
termini garantit
minven amb les
noves prioritats

C A M P A N Y A C O N T R A L A G R I P A C A T A L U N Y A

2MESOS

45DIES

]Els ambulatoris ja han
començat a vacunar contra
la grip. Es calcula que es
podrien protegir 1,3 mi-
lions de persones perta-
nyents a col·lectius que es
consideren de risc, com ara
sanitaris, ancians, emba-
rassades i persones amb
patologies cròniques, entre
d’altres. La grip pot afectar
entre el 5% i el 20% de la
població general i pot cau-
sar el 25% dels processos
respiratoris febrils que es
produeixen a l’hivern. Sa-
lut té una reserva d’uns 30
milions d’euros per aten-
dre les necessitats extra de
l’epidèmia anual.Primer dia de vacunació

COMPROMÍS

La reobertura de
quiròfans permetrà
complir amb els
terminis, segons Salut

Les retallades a la sanitat catalana

ANA JIMÉNEZ

Tendències
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FAMOSOS LUJO MODA CINEASTAS ESTILO ARTISTAS

D e ángel del renaci-
miento fue califica-
da Julie Delpy, en
los años 80, cuan-
do directores co-

mo Godard (enDetective y El rey
Lear), Léos Carax (en Mala san-
gre) o Bertrand Tavernier (en La
passion Béatrice) la convirtieron
en estrella. Pero a la hoy actriz y
directora de Skylab, premio espe-
cial del jurado en San Sebastián,
nunca le interesó hacer carrera
por su fotogenia.
De ahí que tras una vida en el

cine –de sus 41 años, 32 los pasó
delante o detrás de la cámara–,
con 54 películas como actriz, dos
cortos y cuatro largos como di-
rectora y, además del galardón
de Donostia, nominaciones a los
César como actriz y guionista y
dos vecesmejor actriz para la crí-
tica norteamericana, Delpy nece-
site aún ser presentada.
Hija de Marie Pillet –fallecida

en el 2010, Skylab es un homena-
je filial– y Albert Delpy, actores
de teatro, intérpretes de obras de
vanguardia y activistas cívicos
desde mayo del 68, Julie creció
“entre cursos de música y filmes
de Bergman”. Normal entonces
que su filmografía parezca una
lista de grandes directores euro-
peos, de Carlos Saura (La noche
oscura) o Mika Kaurismäki (Col-
gados en Los Ángeles) a Volker
Schlöndorff (Homo Faber) o
Krzysztof Kieslowski (Tres colo-
res: azul, Tres colores: blanco y
Tres colores: rojo).
Pero la musa romántica del ci-

ne europeo decide, mediados los
90, atravesar el Atlántico para
perfeccionarse como actriz en el
Actors Studio y aprender direc-
ción en la Tisch School of the
Arts, de Nueva York.
En el 2001, instalada en Los

Ángeles, perfectamente bilingüe
y con la doble nacionalidad, es ya
un personaje raro del medio ar-
tístico, con aplaudido debut co-
mo guionista en el 2004 (Antes
del atardecer, de Richard Linkla-
ter, nominación al Oscar del me-
jor guión), un año, apenas, des-
pués de su primer disco, en el
que canta temas de música folk,
titulado Julie Delpy.
Inteligente, cultivada, feminis-

ta y dotada para múltiples ofi-
cios, Delpy se lo pone difícil a
quienes pretenden encasillarla.
En el 2007, tras un Looking for
Jimmy, ácida e irónica ficción
sobre la vida en Los Ángeles

que no sobrepasó el circuito de
arte y ensayo, la directora con-
quista por fin un amplio públi-
co gracias a su visión, también
agridulce, de la relación entre
la francesa que ellamisma inter-

El pásado sábado se entregaron, en el hotel Majestic de Bar-
celona, los premios Met a la Pasión por el Trabajo Bien He-
cho. Los galardonados fueron el baloncestista Ricky Rubio,
Helen Lindes (foto) y Fiona Ferrer, bloguera de hola.com.

GTRESONLINE

ÓSCAR CABALLERO

RickyRubio yHelenLindes, premiados

Isabel Preysler, el domingo

París
Servicio especial

GTRESONLINE

El ‘ángel del renacimiento’, recién
galardonada en SanSebastián,
atesora 32 años ligada al séptimo arte

BARCELONA Redacción

I sabel Preysler ha sufrido
un duro golpe: su herma-
namenor Beatriz, a quien

estaba muy unida, falleció el
sábado en Madrid a los 53
años a causa de un cáncer. To-
da la familia de la actual espo-
sa deMiguel Boyer, con lama-
dre de la fallecida, Betty Arras-
tia, al frente, ha estado con
ella en el tanatorio de San Isi-
dro. También varios de sus hi-
jos, como Julio José Iglesias,
Tamara Falcó y Ana Boyer, y
muchos amigos de la sociedad
madrileña que conocían a la jo-
ven, la han acompañado en es-
te trance. Beatriz, que padecía
cáncer desde hace tiempo, tu-
vo que ser ingresada en el hos-
pital de Sanchinarro al sufrir
una hemorragia de la que no
se recuperó.c

Gente

JulieDelpy,
pasión
porelcine

Simenon,protagonistadedos
exposicionesenBélgicayFrancia
CAROL PÉREZ SAN GREGORIO
Bruselas. Corresponsal

G eorge Simenon (1903-
1989), “el atleta de la plu-
ma”, es el protagonista de

senda exposiciones en Europa.
Bélgica, su patria, se vuelca en
mostrar almundo lomejor del pa-
dre del comisario Maigret y del
más promiscuo de sus escritores.
Y es que si algo fue Simenon, fue
prolijo, tanto en lo profesional co-
mo en amores. Un total de 192 no-

velas, 158 relatos, varias obras au-
tobiográficas y más de 200 obras
bajo seudónimos, le han converti-
do en uno de los escritores más
leídos, interpretados y reproduci-
dos de Europa.
En Bruselas, hasta febrero del

2012 podrá disfrutarse de Geor-
ges Simenon, recorrido de un escri-
tor belga en el recién estrenado
Museo deLasLetras y losManus-
critos. La muestra recorre la vida
del novelista de Lieja, desde su
nacimiento hasta su muerte en

Lausana el 4 de septiembre de
1989, a través de 160 cartas y ma-
nuscritos propios, fotografías y
una veintena de escritos de artis-
tas contemporáneos como Sartre
o Cocteau.
En el oeste de Francia se inau-

guró la semana pasadaGeorges Si-
menon, de la Vendée a los cuatro
rincones del mundo (fotos), en el
Historial de la Vendée, donde vi-
vió entre 1940 y 1945. Se trata de
la primera retrospectiva a este es-
critor realizada en Francia.c

Durogolpe
paraPreysler
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No el 2012. El governador de Nova Jersey, Chris Christie, objecte de facècies i de debat per la seva obesitat, anunciant
que no aspira a la nominació republicana en una conferència de premsa a Trenton, la capital de l’estat

JEFF ZELEVANSKY / AFP

XAVIER ALDEKOA
Johannesburg. Corresponsal

Neo no se’n refia. Som dins d’un
cotxe i la ciutat de Bulawayo, al
sud deZimbàbue, dormisqueja pe-
rò s’assegura que ningú no el sent.
“De la salut del capo millor par-
lar-ne poc. Ningú no ho sap i nin-
gú no vol que se sàpiga. Tant de
bo hi hagi pau després”, diu en
veu baixa. Als 87 anys, el capo
Robert Mugabe continua coman-
dant Zimbàbue –des del 2008 en
Govern d’unitat amb l’oposició–,
en un lloc on va arribar després

de la independència, l’any 1980.
La prudència deNeo és bona con-
sellera: elmes passat, la viceminis-
tra de Treball va ser expulsada
del partit en el poder després de
qualificar de “vell” el polític octo-
genari.

Els rumors sobre la fràgil salut
del sàtrapa africà han ressorgit
aquesta setmana després quemit-
jans locals advertissin que Muga-
be havia viatjat a Singapur per a
una revisió mèdica. És la setena
vegada que visita el país asiàtic
des del gener. No és només inte-
rès pel seu estat físic: el futur de

Zimbàbue està lligat a la salut del
president. El moment és tens per-
què, si compleix la seva paraula,
Mugabe convocarà eleccions anti-
cipades a començaments de l’any
vinent.

Pel director del Centre per a
l’Estudi de la Democràcia de la
Universitat de Johannesburg, Ste-
ven Friedman, “la lluita interna al
Zanu-PF de Mugabe per succeir-
lo està creant una situació de vola-
tilitat que pot desestabilitzar. Per
sota d’ell hi ha faccionsmés demo-
cràtiques i d’altres que no tant”.

Dilluns,Mugabe va sortir al pas
dels rumors i va desmentir que es-
tigués malalt. “Me’n vaig dos dies
per descansar, veure la meva filla
(estudia a Hong Kong) i creieu-
me que he tingut un atac de
nostàlgia per haver de deixar casa
meva”, va dir. Va sonar estrany.

Dos dies abans, el ministre d’In-
formació havia dit que hi anava
per revisar una recent operació
de cataractes.

Encara que els rumors sobre el
fràgil estat de salut deMugabe no
són novetat, ara han pujat de to.
Fa unmes, un dels cables deWiki-
leaks apuntava que Mugabe tenia
un càncer de pròstata que havia
fet metàstasi i l’acabaria matant
abans del 2013. Esmentava com a
informant el governador del Banc
Central de Zimbàbue, que des-
prés ho va negar.

Per Friedman, “encara que la
seva figura és clau, el que passa a
Zimbàbue no s’entén només amb
Mugabe. La policia i les forcesmi-
litars, liderats per una cúpula de
veterans generals, controlen el
país. Si morMugabe, continuaran
al peu del canó”.c

MARC BASSETS
Washington. Corresponsal

Mitt Romney, exgovernador de
Massachusetts i candidat fallit a
la nominació republicana el
2008, es consolida dia a dia com
a favorit per enfrontar-se al pre-
sident Barack Obama el novem-
bre de l’any vinent. La renúncia
a presentar-se de Chris Christie,

el combatiu governador deNova
Jersey, objecte de bromes pel
seu pes (151 quilos), deixa
Romney sense un rival que po-
dria haver-li fet ombra. Però la
volatilitat dels sondejos a tres
mesos de l’inici de les primàries
i la insatisfacció de les bases i les
elits conservadores amb el favo-
rit aconsella prudència.
Christie era l’últim aspirant

en qui un sector confiava perquè
frenés Romney, un candidat tec-
nòcrata i ben preparat, però amb
dificultats per connectar amb
les bases i mobilitzar-les.
D’acord amb els barems de l’ac-
tual Partit Republicà, sota l’in-
flux del fonamentalisme anties-
tat del Tea Party, el governador
de Nova Jersey és un moderat,
com Romney, però desprèn au-
tenticitat, una de les mancances
de l’exgovernador deMassachu-
setts, i té un vessant populista

que l’hauria ajudat a la campa-
nya per a la nominació.
“Ara no és el meu moment”,

va admetre ahir Christie en una
freqüentada roda de premsa a
Trenton, la capital de Nova Jer-
sey, després de setmanes en què
els rumors sobre la seva candida-
tura, conreats per ell mateix, ha-
vien anat in crescendo. El món
politicomediàtic washingtonià
no ha parlat d’una altra cosa els
últims dies: el seu excés de pes,
les retallades a Nova Jersey, les
actituds favorables a la immigra-
ció, les credencials conservado-
res. Tot el soroll ha quedat en
res. Però ha evidenciat que cap
dels candidats no sedueix els re-
publicans com Obama –i fins i
tot el seu rival a les primàries
demòcrates,Hillary Clinton– se-
duïa els demòcrates el 2008.
A l’agost Rick Perry, el gover-

nador de Texas, va irrompre

amb empenta a la campanya, i
de seguida es va enfilar amunt
als sondejos. Conjugava expe-
riència executiva amb afinitat
amb el populisme del Tea Party.
L’efecte Perry va ser breu. Als úl-
tims debats entre republicans ha
demostrat una preparació escas-
sa. I ha rebut atacs per tots els
flancs. Des de l’esquerra, per les
seves passades invectives contra
el sistema públic de pensions,
un tabú en la política nord-ame-
ricana. I des de la dreta, per la
sevamoderació enmatèria d’im-
migració. The Washington Post
va publicar ahir un sondeig que
revela que, en un mes, Perry ha
vist reduïts els seus suports a
gairebé la meitat.
Tampoc Michele Bachmann,

congressista de Minnesota i lí-
der del Tea Party al Capitoli, no
ha estat a l’altura de les expecta-
tives. Va tenir el seu moment

d’esplendor a l’estiu, però l’en-
trada en competició de Perry va
desdibuixar la seva candidatura,
i ara s’esllangueix als sondejos
amb un suport inferior al 10%.
Que la campanya és volàtil ho de-
mostra l’ascens, les últimes set-
manes, deHermanCain, empre-
sari pizzer i fins fa poc conside-
rat poc més que un excèntric.
L’afroamericà Herman Cain
iguala Perry al sondeig esmen-
tat, i el seu suport entre els segui-
dors del Tea Party ha passat del
5% al 30%. El Tea Party l’adora,
cosa que obliga a qüestionar les
acusacions de racisme contra
aquest moviment.
L’únic que s’ha mantingut es-

table en el camp republicà és
Mitt Romney. El candidat mor-
mó i multimilionari fa quatre
anys que visita estat per estat els
líders del partit i els donants. Si
al final s’imposa, tanmateix, serà
per descart, perquè els republi-
cans no hauran trobat ningú mi-
llor. El temps s’esgota. Sarah Pa-
lin, estrella més mediàtica que
política, encara podria presen-
tar-se, però no convenç ni les ba-
ses ni les elits republicanes. En
un moment de crisi, temen per-
dre una oportunitat única per re-
cuperar la Casa Blanca si no ele-
geixen l’home o la dona ade-
quats.c

Mugabe a l’ONU el mes passat
ANDREW BURTON / AP

Christie renuncia iRomneyes
consolida coma favorit republicà
“No és el meumoment”, diu el governador deNova Jersey, popular pel seu pes

LA VANGUARDIAFONT: 'The Washington Post'

Romney es manté
com a favorit i Perry
s’enfonsa

Una majoria de dels
nord-americans creu
que Obama perdrà

Qui creu que guanyarà
l'elecció presidencial?

Li agradaria que es presentés
Chris Christie?
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els rumors sobre la salut deMugabe
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IÑAKI ELLAKURÍA
JOSEP GISBERT
Barcelona

La candidata del PSC a les gene-
rals del 20-N, Carme Chacón, es
va alinear ahir amb les veus que
clamen contra les retallades a sa-
nitat i va acusar el Govern d’Ar-
tur Mas d’estar “desmantellant”
el servei sanitari públic a
Catalunya. Laministra de Defen-
sa va fer aquestes declaracions
després de mantenir una reunió
amb representants del sector i vi-
sitar l’hospital Moisès Broggi de
Sant Joan Despí, d’on va sortir
“més preocupada i alarmada” i
on va anar acompanyada per l’ex-
consellera socialista de SalutMa-
rina Geli.
“Ja no es pot parlar de retalla-

des sinó de desmantellament pel
caprici d’un govern que té una vi-
sió de privatització de la salut”,
va declarar Chacón, que busca
marcar perfil esquerrà seguint la
línia d’Alfredo Pérez Rubalcaba,
candidat del PSOE, que dissabte
va proposar de pujar les càrre-
gues fiscals al tabac i l’alcohol
per finançar la malparada sanitat
pública.
Conscient del malestar que es-

tan provocant les retallades a sa-
nitat i altres serveis en un ampli
sector de la societat catalana,
Chacón va anar a totes quan va
criticar el Govern. Va afirmar
que en aquests moments a
Catalunya hi ha almenys un 25%
més de persones que engrossei-
xen les llistes d’espera, cosa que
suposa 70.000 persones, 25.000
d’elles malaltes de càncer.
Així mateix, va assegurar que

no només creixen les llistes per a
intervencions quirúrgiques, sinó
també per a proves diagnòsti-
ques com les colonoscòpies. “Es-
tan fent retallades sobre les ne-
cessitats bàsiques de l’usuari, en
els eixos fonamentals del nostre
sistema, que hem construït entre
tots, des dels governs de Pujol
fins als posteriors”, va declarar.
La candidata del PSC, que s’en-

fronta al repte de revertir els son-
dejos i evitar una desfeta del seu
partit a les urnes, va defensar que
els socialistes tenen un projecte
per “garantir” els comptes de la
sanitat pública que passa per un
sistema de finançament autonò-

mic per al 2012 amb 8.000 mi-
lions d’euros finalistes per garan-
tir el sistema sanitari, l’incre-
ment dels impostos de l’alcohol i
del tabac, i l’eliminació dels bene-
ficis a les empreses que contrac-
ten assegurances privades sanità-
ries per als seus professionals.
La resposta del Gabinet de

Mas va ser tan clara com contun-
dent. “Chacón gestiona un pres-
supost milionari en Defensa, que
destini una part d’aquests diners
a la sanitat si creu que les coses
estan tan malament com diu”, la
va desafiar Francesc Homs des-
prés de la reunió habitual del Go-
vern dels dimarts. “I si no ho fa,
que expliqui per què, ella també
té responsabilitats institucionals
en la situació creada”, va subrat-
llar. Una al·lusió que feia referèn-
cia al fet que, segons el parer de
CiU, l’abast de les retallades que
es veu obligada a aplicar la Gene-
ralitat respon entre altres raons
al fet que el Govern central actua

com “un morós” i incompleix els
seus compromisos amb Cata-
lunya perquè no li paga les quan-
titats que li deu (llegiu el fons de
competitivitat). I com que la can-
didata del PSC ha estat i conti-
nua sent membre del Gabinet de
José Luis Rodríguez Zapatero, el
Govern entén que és igualment
coresponsable d’aquesta circums-
tància.
L’equip de Mas deplora que es

faci un ús partidista i electoralis-
ta d’una qüestió tan compromesa
com la sanitat, però malgrat això
esmostra ferm en la convicció de
continuar aplicant els ajusta-
ments més enllà de les reaccions
que provoquin. “No deixarem de
prendre decisions perquè esti-
guin més ben rebudes o més mal

rebudes entre la població, i en
aquesta determinació ensmantin-
drem”, va insistir Homs. “Si ara
tenim por de prendre decisions
antipàtiques, demà serà una càr-
rega per als nostres fills, i això és
pura aritmètica, no ideologia”, va
afirmar el portaveu.
En aquest context, en qualse-

vol cas, el Govern no descarta la
possibilitat que les autoritats ha-
gin d’adoptar alguna nova mesu-
ra exemplaritzant, com seria una
altra rebaixa dels sous de conse-
llers i diputats, en línia amb els
gestos que li reclama el personal
de l’Institut Català de la Salut. El
portaveu del Govern va recordar
que al seu dia ja hi va haver una
reducció del sou (“però no dic
que no es pugui tornar a fer, ja es
veurà”, va dir). Va ser durant el
mandat de José Montilla, i lla-
vors des de determinats sectors
polítics es va posar èmfasi en què
es tractava d’una mesura simple-
ment testimonial. Un extrem que
ara Homs no nega pas, amb l’ar-
gument següent: “Encara que els
polítics ens quedéssim sense co-
brar, només li faríem pessigolles
al problema econòmic”. Però el
portaveu del Govern admet el va-
lor pedagògic d’aquest tipus d’ac-
tes i es mostra obert a repetir-los
si és necessari: “Si cal fer un nou
gest, no el descarto”.c

REPTE A LA CANDIDATA

Homs veu la ministra
també responsable
de “la morositat”
de l’Executiu central

Mésproteccióper a l’hipotecat

E L C O M P R OM Í S

MarinaGeli i la candidataCarmeChacón ahir després de reunir-se amb representants del sector sanitari

]El Govern de la Generali-
tat va posar en marxa a la
reunió d’ahir un dels com-
promisos adquirits per Ar-
tur Mas en el recent debat
de política general que va
tenir lloc al Parlament: aug-
mentar les garanties dels
consumidors de crèdits o
préstecs hipotecaris. Amb
aquesta intenció, va apro-
var la memòria prèvia a
l’inici de la tramitació de
l’avantprojecte de llei de
modificació del Codi de
Consum que regularà la
nova situació. Entre les me-
sures principals que inclou-
rà hi haurà la limitació dels
interessos de demora dels

crèdits a 2,5 vegades l’inte-
rès legal dels diners, per
“evitar clàusules abusives
que perjudiquen el consu-
midor”, segons va explicar
Francesc Homs. La refor-
ma té quatre objectius bà-
sics: augmentar les garanti-
es de l’usuari en el moment
de demanar un crèdit, facili-
tar al deutor la comparació
de productes perquè sigui
plenament conscient dels
riscos i costos que compor-
ten les ofertes, fomentar la
mediació abans del procés
judicial en cas d’execució
hipotecària i prendre mesu-
res per evitar les clàusules
abusives.

LOURDES BAENA

GESTOS EXEMPLARITZANTS

El portaveu del
Govern no descarta
cap altra reducció
de sou dels polítics

Chacónataca la retallada sanitària
iHoms li demanaajustos aDefensa
Laministra i candidata acusa el Govern de desarmar el sistema de salut públic

SETEMBRE 2011
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ANA MACPHERSON
Barcelona

M etges que for-
men part de les
juntes clíni-
ques dels vuit
hospitals de

l’Institut Català de la Salut i fa-
cultatius del Sindicat de Metges
d’aquests mateixos centres han
demanat públicament a la Gene-
ralitat que aturi la retallada, que
no arribi més enllà, perquè la si-
tuació ja compromet la qualitat
assistencial.
“No podem quedar impassi-

bles davant una situació que és
contrària a la nostra ètica profes-
sional”, adverteixen els faculta-
tius que han fet el pas d’explicar
què passa a cadascun dels cen-
tres des del punt de vista assis-
tencial i laboral.
En un comunicat que van

presentar ahir a la seu del Col.le-
gi de Metges de Barcelona, els
representants de les juntes clí-
niques dels hospitals de Bell-
vitge, Viladecans, Josep Trueta
de Girona, Vall d’Hebron, Ger-
mans Trias i Pujol, Arnau de
Vilanova de Lleida, Joan XXIII
de Tarragona i Verge de la Cinta
de Tortosa demanen expressa-
ment al president de la Generali-
tat, Artur Mas, que de manera
urgent doti l’ICS dels diners que
falten per quadrar l’estalvi que
tota la sanitat aplica aquest any.
Perquè “ho necessitem des-
esperadament per poder treba-
llar a ple rendiment i amb la qua-
litat assistencial que els usuaris
es mereixen”.
I al·leguen: “La sanitat ha de

rebre, com a mínim, el mateix

tracte que els bancs o altres em-
preses no públiques que han es-
tat finançades enmoments de di-
ficultat de liquiditat”.
Falten 77 milions per arribar

al 10% de retallades a l’ICS. “Ja
hemarribat amés del 7%.Dema-
nem que es busqui un finança-
ment alternatiu, i també un
esforç als polítics, que facin un
pas endavant i s’abaixin el sou,
que nosaltres ja ho hem fet”, va
explicar la representant de Vall
d’Hebron, Rosa Boyé, membre
del sindicat mèdic.

I adverteixen. “Si d’aquí un
mes això no s’ha arreglat, no
tindrem cap altre remei que fer
vaga, tot i que hi ha metges que
no s’ho poden permetre després
de les retallades que ja ens han
aplicat”.
Els metges van explicar, en

nom dels seus col·legues, quins
problemes greus han detectat en
l’assistència als pacients com a
conseqüència de l’aplicació de
les retallades sanitàries, que ara
s’agreugen amb la proposta

d’una reducció de sou de cara al
desembre. Segons una nota ofici-
al de l’ICS, aquestes reduccions,
que estan en plena discussió, es
recuperaran el gener del 2012 i
oscil·len entre els 1.248 euros en-
tre els caps de servei i els 423 eu-
ros entre els zeladors. “La im-
plantació d’aquestes mesures
evitaria haver d’acomiadar 1.500
eventuals i interins, o haver de
reduir un 25% de la jornada de
més de 6.000 eventuals i inte-
rins de tots els col·lectius profes-
sionals”, especifica la comunica-
ció de l’ICS.
Els metges l’acusen de plan-

tejar un seguit de mesures “im-
provisades i mal planificades,
adreçades a un estalvi immediat
que no té en compte les terribles
conseqüències a mitjà i llarg ter-
mini en la qualitat de l’assistèn-
cia i en la formació dels professi-
onals del futur”.
La declaració de guerra dels

metges dels hospitals de l’ICS
(uns 3.200 facultatius) té el su-
port condicionat del col·legi pro-
fessional. “No sabem els detalls
d’aquest comunicat, l’estudia-
rem a fons a la pròxima junta de
govern i ens posicionarem, però
el col·legi no és a la negociació
de retallades salarials”, explica
el vicepresident, Jaume Padrós.
El col·legi seguirà de prop les

seqüeles assistencials que denun-
cien els metges, però, segons Pa-
drós, el conflicte “cavalca alhora
sobre dos debats: com millorar
l’eficiència del sistema i com
fer-ho sense recursos. Tot està
contaminat per les restriccions”.
Des de l’entitat professional
apel·len a la responsabilitat i re-
corden queno serà possible obte-

MÉS DINERS

Als polítics els
proposen que
es rebaixin el sou
per cobrir 77 milions

Elsmetgesdemanen
ungestaMas

Juntes facultatives de vuit hospitals denuncien
quemés retallades hipotecaran la qualitat

L ’ADVERTÈNCIA

“Si d’aquí un mes no
s’arregla la situació,
no tindrem més
remei que fer vaga”

Crispació a les farmàcies, que avui
nocobraran i nopodenpagar

Les retallades als serveis públics

Les juntes clíniques expliquen la situació
BELLVITGE

Cent llits tancats i més de
2.000 pacients sense operar
]A l’hospital de Bellvitge es
mantenen tancats 100 llits des-
prés de l’aturada estiuenca i s’ha
passat de 35 quiròfans operatius
a 29 –a l’agost només en funcio-
naven 14. Des de la posada en
marxa de les retallades s’han dei-
xat d’operar entre 2.000 i 3.000
persones, que ara estan en la llis-
ta d’espera. En aquest hospital
s’operaven de mitjana uns 100
malalts diaris, i ara se n’interve-

nen uns 40. En cirurgia de co-
lumna, per exemple, hi ha 567
persones en espera i sense data.
També s’ha reduït l’horari de
consultes externes, que només
obren al matí.

VALL D’HEBRON

Unes 1.200 persones esperen
perquè els facin un TAC
]A la Vall d’Hebron han tancat
120 llits, des d’abril s’opera un
50% menys i es preveu que
aquest any es deixin de fer 5.000
operacions quirúrgiques –cada

any se’n feien unes 40.000–. Se-
gons dades de la junta clínica,
s’acumulen les proves diagnòsti-
ques i hi ha 1.200 persones espe-
rant un TAC preoperatori o de
control d’oncologia. Allò habitu-
al és que s’acumulin entre 50 i
80 pacients. En pròtesi de ge-
noll, l’espera és de dos anys, però
quan entren en la llista en porten
gairebé un de recorregut. L’hos-
pital infantil només opera urgèn-
cies i tumors, per la qual cosa
des de l’abril no s’ha fet, per
exemple, cap criptorquídia
(quan el testicle no baixa) i al-

guns nens comencen a superar
el límit recomanat dels dos anys.

JOSEP TRUETA

Esperes de 400 dies per
operar-se de la columna
]A l’hospital Josep Trueta de
Girona, hi ha pacients que espe-
ren fins a 407 dies per a una ope-
ració de columna, 1.848 per a
una intervenció de cataractes i
900 per a un problema d’oïda
perquè els quiròfans s’utilitzen
nomésper a oncologia i altres pa-
tologies greus.

CAN RUTI

La cirurgia menys greu cau
aquest any el 200%
]A l’hospital Germans Trias i
Pujol continuen tancats 112 llits i
dues places de l’UCI. La cirurgia
programada ha baixat el 6%;
l’ambulatòria, el 7,2%; la urgent
ha crescut en canvi el 7,41%, pe-
rò la menys greu s’ha reduït el
200%. Encara que en la junta clí-
nica reconeixen que la direcció
els ha recolzat per flexibilitzar
tant com sigui possible els quirò-
fans per evitar retards greus, la

]Dia 5 d’octubre. Les farmà-
cies no cobraran per primera
vegada en moltíssims anys.
La Generalitat els va anunci-
ar el mes passat que la factu-
ra d’agost, 128 milions, es
retardarà un mes per com-
plir els pressupostos reta-
llats. “És el 80% dels ingres-
sos per a la majoria de farmà-
cies i per això intentem bus-
car una solució col·lectiva, el
finançament de la factura de
tots a través d’un banc i in-
tentar passar el cobrament
d’interessos a la Generalitat.

Però de moment no ho hem
aconseguit, encara que no
llanço la tovallola”, explica
el president dels farmacèu-
tics de Barcelona, Jordi de
Dalmases.
Uns dos-cents col·legues es

van plantar abans-d’ahir da-
vant la seu col·legial convo-
cats per l’SMS. Es van reunir
i van reclamar mesures con-
tundents davant l’angoixa
general. No cobraran i, per
tant, ni sous ni pagament a
proveïdors (la indústria far-
macèutica). No tenen manera

Tendències

La protesta. Ahir els

metges van avaluar les

retallades i van expres-

sar les seves queixes
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1. Anteponer el criterio
clínico y hacer prevalecer
la calidad asistencial. No
diagnosticar condicionado
por criterios de ahorro

económico.
2. Rechazar siempre las
intromisiones en el acto
médico.
3. Dedicar el tiempo que

sea necesario a cada
paciente.
4. Exigir la programación
de una agenda sin
masificaciones.

5. Rechazar consultas
simultáneas.
6. Evitar el traspaso
de competencias médicas
al personal no médico.

7. Prescribir los fármacos
según el criterio científico
y la experiencia clínica.
8. Priorizar la asistencia
sanitaria, evitar la

burocracia.
9. Redactar las historias
clínicas de forma clara.
10. Cuidar la propia salud
laboral.

JORDI PLAY

que afrontar un cambio de estruc-
tura del ICS porque no permite
avanzar”, señala Padrós. El conse-
llerBoi Ruiz también hacía hinca-
pié el lunes pasado en la necesi-
dad de reformar el ICS.
No es esta la primera declara-

ción pública de los médicos cata-
lanes sobre las consecuencias de
los recortes. Hace unas semanas,
los jefes de servicios de todos es-
tos hospitales –los facultativos
con más autoridad moral del
ICS– firmaron una carta en la
que advertían que “en nuestra or-

ganización se anuncian medidas
a corto plazo que, de hacerse rea-
lidad, dibujan un panorama de
precariedad laboral imprevisible
y que tendrá, entre otras conse-
cuencias, un retroceso en la cali-
dad de nuestro sistema sanitario
que hasta ahora situaba al Estado
español en el tercer lugar, según
un estudio reciente de la presti-
giosa revistaNewsweek, y que tar-
dará muchos años en recuperar-
se, si es que se logra”.
Los médicos muestran su in-

dignación por esa precariedad
que ya ha alcanzado a 3.700 traba-
jadores del ICS con contrato de
interinos o eventual y que este
año han perdido su empleo; que
ha convertido a los equiposmédi-
cos de cada servicio, incluidos
esos excelentes, en un mero gru-
po de trabajo a turnos. “Ese for-
mato que ahora nos imponen pa-
ra cubrir todo el día y ahorrar
tres horas de guardia impide algo
esencial, la consulta entre todos,
la discusión. Eso es lo que te per-
mite la excelencia”, concluye el
cirujano respiratorio del hospital
Germans Trias i Pujol, Pedro Ló-
pez de Castro.c

participacion@lavanguardia.es

¿SE ENCUENTRA EN UNA LISTA DE
ESPERA? CUÉNTENOS SU CASO EN

JOSEP PLAYÀ MASET
Barcelona

“Catalunya vive una situación
de vulnerabilidad sin preceden-
tes desde la posguerra”. Lo afir-
mó ayer el vicepresidente de la
Mesa del Tercer Sector Social y
coordinador de Cruz Roja en
Catalunya, EnricMorist, al pre-
sentar una campaña contra la
pobreza. Parece una exagera-
ción pero no lo es para algunos
sectores de la sociedad catala-
na. Uno de cada cinco catalanes
vive bajo el umbral de la pobre-
za (actualmente cifrado en 640
euros al mes) y se calcula que
173.000 ciudadanos
que están en el paro
dejarán de cobrar el
subsidio entre octu-
bre y marzo porque
ya han agotado los
dos años.
Las 30 federacio-

nes y 4.000 entida-
des que forman la
Taula d’Entitats del
Tercer Sector Social
anunciaron ayer la
campaña “Demos lo
mejor de nosotros”
para sensibilizar a la
población y recla-
mar a la Generalitat
que priorice las polí-
ticas de cohesión so-
cial en su presupues-
to de 2012. “Estamos
en una situación de
emergencia y la au-
sencia de una política contra la
pobreza nos puede convertir en
un país pobre”, dijo la presiden-
ta de la Mesa, Àngels Guiteras.
Los datos ofrecidos por laMe-

sa presentan un panorama som-
brío. De las 600.000 personas
que están en el paro en Catalu-
nya hay más de la mitad
(337.000) que no cobran el sub-
sidio y de estos hay 161.262 que
no tienen ninguna cobertura.
Pero lomás preocupante es que
el 70% de los catalanes que co-
bran el paro dejarán de hacerlo
antes de marzo, lo que significa
que otras 173.495 personas se
quedarán sin esa ayuda. Para to-
das ellas la única renta garanti-
zada serán los 476 euros men-
suales de ayuda que de forma
provisional facilita el INEM.
Pero no son los únicos datos

que reflejan el drama social:
Unos 36.000 catalanes no tie-

nen casa o tienen un alojamien-
to inadecuado; cada día se ejecu-
tan 21 desahucios; el 40% de los
jóvenes entre 16 y 24 años está
en el paro; el fracaso escolar se
sitúa en el 30%... unas estadísti-
cas que son trasladables a toda
España donde más de 9 millo-
nes de personas viven con me-
nos de 530 euros netos al mes.
Entre las demandas concre-

tas de la Taula del Tercer Sec-
tor se incluye la revisión de la
Renta Mínima de Inserción y
un análisis pormenorizado de
las 6.000 personas que handeja-
dode cobrar la Pirmi tras la revi-
sión de la Generalitat; la poten-

ciación de las becas de comedor
o la realización de los cursos de
formación a parados, que en el
2011 casi no han existido. “Los
recortes generan más pobres y
si no fortalecemos la cohesión
social no habrá recuperación
económica”, dijo Guiteras.c

VIVIENDA

36.000 ciudadanos
no tienen casa o es
inadecuada y cada
día hay 21 desahucios

COINCIDENCIA

Salut y Col.legi de
Metges defienden
cambios profundos
en centros del Seguro

DECÁLOGO DE
BUENA PRAXIS
PARA LOS
MÉDICOS

Comedor social en Girona

LA DENUNCIA

La precariedad
laboral que imponen
los recortes hará
retroceder la sanidad

CAMPAÑA DE LA TAULA

Sensibilizar a la
población y reclamar
al Govern unos
presupuestos sociales

AGUSTÍ ENSESA / ARCHIVO

corte de servicios lleva a que pa-
ra hacer una colonoscopia (para
el diagnóstico de cáncer y lesio-
nes precancerosas de colon) se
tarde ahora 107 días.

VERGE DE LA CINTA

En cirugía de próstata se ha
duplicado la espera
]En el hospital de Tortosa el
32% de las 250 camas están ce-
rradas (77) y la cirugía se ha re-
ducido un 68%. En este centro,
según datos de septiembre, se ha
pasado de 6 a casi 13 meses de

espera para operaciones de prós-
tata, y las artroscopias de 15,6 a
36meses. La situación es tan ten-
sa que se disparan las discusio-
nes entre profesionales por diri-
mir quién usará el quirófano.

ARNAU DE VILANOVA

La lista de lo no urgente suma
ya 770 pacientes
]En el Arnau de Vilanova de
Lleida hay 770 pacientes pen-
dientes de una intervención no
urgente, por lo que pueden pa-
sar años hasta que se absorba es-

ta demanda. A los nuevos médi-
cos les han reducido la jornada
cinco horas a la semana.

VILADECANS

Crece la lista de espera de
pacientes de urología
]El hospital de Viladecans ( 108
camas) ha abierto sus servicios,
salvo una planta, pero el cierre
veraniego hamultiplicado las es-
peras. Por ejemplo, en urología
(mayoría de próstatas) se ha pa-
sado de una lista de 77 pacientes
en 2010 a los actuales 211.

Generalitat no pagará hasta
noviembre.
Se plantearon una larga

lista de acciones, incluida la
de no suministrar medica-
mentos que no pague el usua-
rio. Pero la idea es, al menos
de momento, rechazada de
plano por el colegio profesio-
nal. “Si los médicos no ope-
ran, los profesores no dan
clase, las farmacias no sumi-
nistran la medicación ¿qué
pasará al día siguiente?”, ale-
ga de Dalmases.
Los farmacéuticos exigen

medidas drásticas, como de-
jar de suministrar medica-
mentos de la Seguridad So-
cial (el 70% de lo que dispen-
san) o no atender la receta

electrónica, entre otras, que
probablemente se discutan
hoy de nuevo en el colegio.
“Creo que podremos conse-
guir una solución de financia-
ción colectiva esta semana”,
insiste Dalmases, que recono-
ce que los bancos están poco
interesados en este riesgo.
Las farmacias tienen obliga-

ción de suministrar los medi-
camentos, pero si los provee-
dores no les permiten pagar-
les cuando las farmacias reci-
ban el dinero de Salut, po-
drían quedarse sin medici-
nas. De hecho algunas farma-
cias tienen problemas de
stock. Y de viabilidad. Un
27% de ellas están al límite
de la supervivencia.c

Antesdemarzo,
173.000catalanes
sequedaránsinel
subsidiodeparo
LaTaula del Tercer Sector lanza una
campaña de lucha contra la pobreza
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LOS ANGELES Agències

Steve Jobs, de 56 anys, el funda-
dor d’Apple i una figura icònica
que ha transformat els hàbits de
consum de diverses generacions
amb productes com l’iPod, l’iPho-
ne o l’iPad, ha mort aquesta mati-
nada (hora espanyola) a Los Ange-
les. Fa unes setmanes va anunciar
que es retirava i va recordar el que
sempre havia dit: “Si un dia no
puc complir amb lesmeves obliga-
cions com a conseller delegat
d’Apple, em retiraré. Aquest dia
ha arribat”. En les seves últimes

compareixences, cada vegadamés
escasses, Jobs apareixia molt des-
millorat, encara queni elsmés pes-
simistes no podien imaginar que
el final era tan a prop.
Des de feia set anys lluitava

contra un càncer de pàncrees. Ste-
ve Jobs va anunciar la primera re-
tirada el 14 de gener del 2009.
Després de rebre un trasplanta-
ment de fetge i experimentar una
millora va reprendre la feina el
29 de juny del 2009, encara que
el 17 de gener del 2011 va anunci-
ar de nou la seva baixa temporal.
Va abandonar el càrrec de conse-
ller delegat de la companyia el 25
d’agost del 2011, aquesta vegada
definitivament, i es va reservar la
presidència de la junta directiva.
La resposta dels mercats davant
les baixes i l’abandonament de
les responsabilitats a l’empresa
deixa clar que el seu nomestà ínti-

mament lligat al futur d’Apple.
La seva mort ha causat commo-
ció en àmbits borsaris, es pregun-
ten com serà ara el futur del ge-
gant que va crear. La comunitat
que seguia amb avidesa cada nou
avenç tecnològic de la companyia
pateix la mateixa commoció.
Jobs està considerat l’autor in-
tel·lectual de productes d’èxit
com el telèfon mòbil iPhone i el
reproductor de música iPod.
Aquests enginys van començar

a gestar-se en realitat molt temps
enrere. El 1976, Jobs va fundar la
companyia, juntament amb Ste-
veWozniak i RonaldWayne, i va
jugar un paper fonamental en la
revolució dels ordinadors perso-
nals. El 1985 va ser expulsat de
l’empresa, la qual cosa va provo-

car una caiguda en els ingressos
d’Apple, que es va revertir només
amb el seu retorn el 1996. Encara
que va ser un visionari, mai no es
va poder imaginar que en els
seus 35 anys de trajectòria llança-
ria almercat productes que canvi-
arien per sempre la vida dels
consumidors.

Amb la sevamort, la gran incòg-
nita serà esbrinar si Apple serà ca-
paç de mantenir el grau d’innova-
ció i la capacitat de crear no no-
més productes, sinó també mer-
cats estratègics. De moment, els
projectes dirigits per Jobs segui-
ran el seu curs enmans delsmatei-
xos professionals que han treba-
llat amb ell. Alguns dels plans es-
tan enmarxa o en fase de desenvo-
lupament. El més proper que ha

sortit a la llum en l’era posterior al
lideratge de Jobs és el nou iPhone,
que es va anunciar abans-d’ahir, i
el servei iCloud, que sincronitza
en diversos aparells (telèfon, ordi-
nador, tauleta) tots els continguts
dels dispositius d’un usuari associ-
ats a un mateix compte, de mane-
ra que no serà necessari passar-
los d’un a l’altre perquè estaran
disponibles en tots.
Nascut el 24 de febrer del 1955

a Los Altos (Califòrnia, EUA),
Steve va ser adoptat al cap de
pocsmesos de vida per Paul i Cla-
ra Jobs. Després d’acabar el batxi-
llerat, va anar a la universitat, pe-
ròmai no es va graduar i va aban-
donarmolt aviat els estudis supe-
riors. En aquella època, com
molts joves de la seva generació.

es va interessar per la filosofia i
la contracultura. Va viatjar a l’Ín-
dia a la recerca d’il·luminació.
Després d’unes pràctiques el
1974 a l’empresa Hewlett-Pac-
kard a Palo Alto, va ser contrac-
tat per Atari Inc. com a dissenya-
dor de videojocs. En companyia
de l’enginyer Wozniak, un vell
amic de l’institut amb qui com-
partia la seva passió per l’electrò-
nica i la mística religiosa, i de Ge-
rald Wayne, es va bolcar des del
1974 en el desenvolupament d’un
ordinador dirigit a usuaris sense
grans coneixements informàtics.
La capacitat visionària de Jobs i
la preparació tècnica de Wozni-
ak van donar fruits el 1976 amb la
creació en un garatge de l’Apple
I. Començava un somni...c

ElenaRakosnik explica el seu cas enuna
campanyadeTMBcontra el càncer

Elena Rakosnik
LAVANGUARDIA.COM

La seva última aparició. Steve Jobs, en una de les seves últimes compareixences, quan va presentar l’iPhone 4. Llavors ja
va aparèixer molt desmillorat, encara que ni els més pessimistes podien imaginar que el seu final era tan pròxim

CIUTADANS wTransports Me-
tropolitans de Barcelona
(TMB) va presentar ahir una
campanya contra el càncer en
un acte al qual va assistir
Elena Rakosnik, esposa del
president de la Generalitat,
que és treballadora de la com-
panyia. Elena Rakosnik va
explicar que gràcies a una
revisió rutinària va saber fa
quatre anys que tenia un càn-
cer de mama que ha superat
després de passar per un trac-
tament de radioteràpia. Rakos-
nik va aconsellar la prevenció,
els bons hàbits alimentaris i la
pràctica d’esport, i va remar-
car la importància per a ella
de tenir el seu marit sempre
al costat. / Redacció

www.lavanguardia.com

VEGEU EL VÍDEO DEL RELAT
D’ELENA RAKOSNIK A

INNOVADOR D’ÈXIT

Steve Jobs està
considerat el creador
intel·lectual de
l’iPhone i de l’iPod

CRÉDITO

COMMOCIÓ

La seva mort sacseja
la borsa i crea dubtes
sobre el futur del
gegant que va crear

El Suprempermet que els pares
d’unadona encoma ladivorciïn

Appleperdel seu inspirador
Steve Jobsmor a Los Angeles als 56 anys víctima d’un càncer

JOSÉ MARÍA BRUNET
Madrid

Els ha calgut mesos de delibera-
ció. Elsmagistrats de la Sala Civil
del Suprem es van trobar sobre la
taula una demanda dels pares
d’una dona en estat de coma que
volien obtenir el divorci de la se-
va filla. Al final, han decidit acce-
dir a la petició, però després de
donar moltes voltes a tots els as-
pectes del cas.
Era un assumpte endimoniat.

El matrimoni va tenir lloc el
1998, i el 2000 la dona va tenir un
accident de trànsit que la va dei-
xar tetraplègica i en coma. El
2007, els pares van instar primer
la separació, ella havia estat inca-
pacitada per la seva situació vege-

tativa, i els pares van quedar com
a tutors. Després, un jutjat de Vi-
tòria, on vivien, va denegar el di-
vorci, basant-se en que el consen-
timent matrimonial té un caràc-
ter “personalíssim”, intransferi-
ble, quant a manifestació d’una
voluntat lliure, sense coacció.
L’Audiència d’Àlaba va recti-

ficar aquest criteri el 2008, amb
l’argument que no seria lògic que
l’espòs pogués obtenir el divorci
en qualsevolmoment i que l’espo-
sa no pogués assolir el mateix fi
per mitjà dels tutors. Va ser lla-
vors quan el marit va recórrer al
Suprem. Després de molt de de-
bat, al final la sentència de la Sala
Civil del Suprem –de la qual ha
estat ponent lamagistrada Encar-
naRoca– s’ha inclinat a favor dels

pares. En essència, perquè n’eren
els tutors i perquè la decisió per
la qual van obtenir la separació
deia que el marit no s’havia inte-
ressat gaire per l’esposa en coma.
La sentència afirmava que la visi-
tava poc o gens i que no trucava
al centre on estava internada.
Aquesta resolució va dissoldre

la societat de guanys. Res no indi-
cava que el plet amagués raons
econòmiques. Un advocat va
certificar que abans de l’accident
la dona es va assessorar sobre la
separació. Només queda un dub-
te. I si es recupera del coma? La
resposta és que es trobaria di-
vorciada, però res no li impediria
de tornar a casar-se amb el seu
exmarit. Si ell també ho volgués,
esclar.c
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Seguidors de l’expresident veneçolà Carlos Andrés Pérez en vetllen les despulles a Caracas
GIL MONTANO / REUTERS

El càncer i la popularitat deChávez

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

C arlos Andrés Pérez,
mort el dia de Nadal
de l’any passat, des-
cansarà per fi en pau
en un cementiri de

Caracas després de mesos de liti-
gi familiar amb rerefons polític
entorn del lloc on havia de ser en-
terrat. Però la guerra dels veneço-
lans proseguirà. Les reaccions an-
tagòniques entre partidaris i ad-
versaris de l’expresident arran de
l’arribada de les seves despulles
mortals mostren la plena vigència
del passat turbulent que envolta la
figura de l’excap de l’Estat.

L’avió amb el fèretre va aterrar
a la capital veneçolana la nit de di-
marts procedent de Miami, on el
que va ser president dues vegades
(1974-1979 i 1989-1993) va morir
el 25 de desembre del 2010 d’un
atac de cor. Tenia 88 anys i en feia
cinc que era a l’exili després de la
seva destitució el 1993 i el seu em-

presonament un any més tard per
desviació de fons.

Quan va morir l’expresident, la
que havia estat la seva companya
els últims trenta anys imare de du-
es de les seves filles, Cecilia Mato,
va defensar que l’enterrament tin-
gués lloc a Miami. Va adduir que
CAP, com se’l coneixia en mitjans
polítics, havia deixat clar que no
volia tornar a Veneçuela mentre

hi hagués Hugo Chávez al poder.
Però la primera esposa i vídua

legal de Pérez, Blanca Rodríguez,
amb qui va tenir sis fills i de la
qual no va poder divorciar-semal-
grat que ho va intentar ambpersis-
tència, va advocar als tribunals
per la repatriació i sepeli de les
despulles a Caracas. Tenia tots els
trumfos i de fet la justícia de Mia-
mi havia de donar-li la raó. Però la

interlocutòria es va dictar un dia
després que les dues famílies arri-
bessin a un acord, el 17 d’agost pas-
sat, per organitzar l’enterrament a
Veneçuela.

Durant el plet, Chávez va afir-
mar que allò era cosa de dues famí-
lies i ell n’estava al marge. Molts
partidaris de CAP ho van posar en
dubte i van acusar el president ac-
tual de finançar la defensa deBlan-

ca Rodríguez. L’historiador Agus-
tín Blanco, testimoni dels Matos,
va explicar així el pretès interès
de Chávez per donar suport al se-
peli a Veneçuela: “Vol enterrar el
passat i la quarta República. Seria
per a ell un èxit electoral evitar
que l’exiliat de més jerarquia sigui
sepultat a l’estranger. Seria a més
com una extradició post mortem
(després de les fallides demandes
d’extradició en vida)”.

Ahir, milers de simpatitzants
de CAP i membres del que va ser
el seu partit fins que la direcció
l’en va expulsar el 1994, Acció

Democràtica, van rebre i van vet-
llar el cadàver amb tota la pompa
a la seu de l’organització. Alguns
van actuar com si l’expresident
fos viu. “Bienvenido”, hi havia es-
crit en algun cartell. El saló de la
vetlla va ser decorat amb fotos de
CAP i una pantalla que el mostra-
va en els seus dies de glòria.

Els mitjans oposats a Chávez
van completar les honres amb co-
lumnes hagiogràfiques sobre la fi-
gura del controvertit exmandata-
ri. El Universal, per exemple, li va
atorgar en un titular “drets d’au-
tor de la democràcia”.

Van ser els honors extraoficials
a lamemòria de l’exlíder en les ho-
res prèvies a l’enterrament, pre-
vist per a aquesta tarda (hora espa-
nyola): els honors que el Govern li
va negar. Per contra, l’aparell cha-
vista no es va estar de recordar els
episodis menys memorables de la
seva carrera, com la revolta contra
les seves retallades econòmiques
el 1989, el Caracazo, que va deixar
centenars demorts. La fiscal gene-
ral, Luisa Ortega, va evocar les du-
es causes que pesaven contra Pé-
rez, per aquells fets i per enri-
quiment il·lícit. I alguns mitjans
oficialistes el rememoren com
l’home que “va submergir el país
en la pobresa”.

Així és laVeneçuela que avui en-
terra el seu expresident. Han pas-
sat dinou anys des que el líder
actual va provar d’enderrocar-lo
amb un cop d’Estat.c

L’expresident de Veneçuela Carlos Andrés Pérez rebrà sepultura avui després demesos de disputa familiar

L’enterramentde ladiscòrdia

Les reaccions arran
de la repatriació i
el sepeli del cadàver
mostren la dificultat
de superar el passat

]La popularitat d’Hugo
Chávez va arribar al 58,9%
al setembre –deu punts més
que la que tenia al juliol–,
segons l’últim estudi de l’en-
questadora local Datanálisis.
D’acord amb l’informe, l’apro-
vació dels veneçolans al seu
mandatari es va mantenir
entorn del 50% els últims
dos anys. Segons l’opinió del

president de l’empresa de
sondejos, Luis Vicente León,
l’augment del suport rau en
part en la gestió oficial de la
informació sobre el càncer
que té el president. El Go-
vern i els seus mitjans van
aconseguir, segons el seu
parer, “evitar el cost” que
normalment acompanya la
malaltia d’un líder i conver-

tir-lo en un actiu a favor seu.
Va afegir que el “missatge
d’esperança” que va transme-
tre l’Executiu, en el sentit
que Chávez es troba en la
“batalla per sobreviure”, li va
proporcionar resultats favo-
rables tant pel que fa a la
popularitat com a la intenció
de vot, que va passar del 31%
al juliol al 40% al setembre.
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Les Corts viu la festamajor TMB incrementa
lesmesures perquè
tothompagui

Fins el 12 d’octubre, el distric-
te de Les Corts està de festa.
Enguany s’han programat més
de dues-centes activitats, i per
avui dijous hi ha prevista una
xocolatada a la plaça de Can
Rosés i un taller de fanalets a
la biblioteca Can Rosés, entre
d’altres.
A més, a les 19 h, hi ha la in-

auguració dels actes de cele-
bració del 15è aniversari del
Centre Cívic de les Corts, i al
vespre jazz, dansa, havaneres i
rom cremat.
Demà divendres, una altra ce-

lebració. En aquesta ocasió la
del 50è aniversari delmercat de
les Corts. Amb el lema 50 anys i
tan fresc s’organitzen diferents
activitats, com la presentació de
la VII Setmana Europea contra
el càncer on els cuiners Carles
Gaig i Nando Jubany prepararan
uns plats saludables en direc-
te amb productes frescos del
mercat. I dimarts, 11, havaneres
i rom cremat també davant el

A La Seca Espai Brossa, un nou equipament cultural situat al barri del
Born, s’hi podrà veure circ, dansa, música, màgia i arts plàstiques

B arcelona compta amb
un nou equipament
cultural. Es tracta de
La Seca Espai Brossa,

un edifici històric situat al car-
rer de Flassaders al barri del
Born, a Ciutat Vella, que del se-
gle XIV al XIX va acollir la Reial
Fàbrica de Moneda de la Coro-
na d’Aragó.
En aquesta nova fàbrica de

creació recentment rehabi-
litada s’hi podrà veure circ,
dansa, teatre, música, màgia i
arts plàstiques i visuals, a més
de tallers, seminaris, assaigs
oberts, debats i diverses activi-
tats educatives.
La Seca, gestionada pel Bros-

sa Espai Escènic –que trasllada
tota la seva activitat a aquesta
nova seu– acull aquesta pri-
mera temporada màgia, teatre,
circ i dansa. El passat mes de
setembre ja va estrenar Nadir,
de Quim Español, i Rococó Ba-
nanas, de Los Excéntricos –que
es poden veure fins el 16 d’oc-
tubre-. I per a més endavant hi
ha programat Pessoa, o que o
turista deve ver, un muntatge
a partir de textos de Fernando

GEMMAMARTÍ

SALA PER A REPRESENTACIONS DE LA SECA ESPAI BROSSA, LA NOVA FÀBRICA DE CREACIÓ DE CIUTAT VELLA ESPAI BROSSA

Arts plàstiques i visuals a la
vella fàbrica de lamoneda

Les normes hi són per complir-
les és el lema de l’actual cam-
panya de TMB contra el frau
i l’incivisme, i que remarca la
necessitat de viatjar sempre
amb el bitllet correcte i va-
lidat. A la vegada, i de forma
paral·lela, TMB porta a terme
diferents mesures per dificul-
tar i perseguir de forma més
eficaç l’incivisme al transport
públic. Entre aquestes des-
taca la substitució de torni-
quets per modernes portes
automàtiques reversibles, que
dificulten l’accés sense vali-
dar el bitllet. Una altra mesu-
ra dissuasòria aplicada és la
disposició de vigilants darrere
mateix de la línia de peatge en
determinats vestíbuls i fran-
ges horàries, així com d’agents
d’atenció al client. A la vegada,

UN EDIFICI AMB HISTÒRIA

El nom de la Seca prové
del mot àrab “sekka”,
que significa lloc on es
fabrica moneda. Molt
probablement, però, els
orígens de l’edifici siguin
anteriors a la fàbrica i
es remuntin al segle XII.
Es creu que antigament
l’edifici i la fàbrica van
ocupar tota l’illa com-
presa entre els carrers
de la Seca, Flassaders,
Mosques i Cirera. La finca
rehabilitada és només
una part de l’antiga fàbri-
ca de moneda.
A La Seca es va començar
a produir moneda a partir
del 1441, quan el rei
Alfons V va atorgar al seu
uixer, Leonardo de Sos, el
dret d’encunyar moneda:
florins, ducats, escuts,
lluïsos i trentenes. El
1836 encara foren encu-
nyades pessetes amb la
inscripció “Principado
de Cataluña”. La fabrica-
ció de moneda a La Seca
es va aturar el 1849 i
l’edifici va tenir a partir
d’aleshores diversos
usos: taller de blanqueig,
magatzem de drogueria i,
finalment, sala de festes.

Pessoa; Groucho me enseñó su
camiseta, un cabaret musical
amb textos de Manuel Vázquez
Montalbán; la nova Ontologia
General d’Accidents polipo-
ètics; La monja enterrada en
vida, dirigida per Nao Albet i
Marcel Borràs; 14:45 (Música

entre dues guerres), una nova
creació de Josep Galindo i Pa-
blo Ley, i Pallarina, poeta i puta,
de Dolors Miquel, Mar Gómez i
Magda Pueyo, entre d’altres
El nou espai, situat a aprop

del museu Picasso i de Santa
Maria del Marc, conserva al-

gunes estructures medievals, i
compta amb dues sales per a
representacions, un espai d’ex-
posicions, una mediateca, una
terrassa interior, una botiga lli-
breria i un bar-restaurant.
Podeu trobar tota la progra-

mació a: www.laseca.cat

mercat de les Corts. Per les tar-
des, a més d’activitats i tallers
infantils, espectacles de circ –
Circorts- per a tota la família.
Dissabte al matí, torneig d’es-

cacs i diada de natació al col-
legi Pare Manyanet, i diumen-
ge, a les 9.30 h, En marxa per la
paràlisi cerebral (sortida jardins
de Bacardí / travessera de les
Corts), i un munt d’activitats
com: escacs, castells inflables,
jocs de cucanya, contes, xoco-
latada, cercavila de gegants,
circ, taller i exhibició dels Fal-
cons de Barcelona i, a la nit, en-
tre d’altres, concert d’orgue a la
parròquia del Remei.
El darrer dia de festa major, el

dimecres 12, 45è concurs de
pintura ràpida, 24ª trobada de
gegants (a l’avinguda Diagonal
amb Joan Güell), i matí caste-
ller a la plaça Comas. Al vespre,
gran concert de festa major a
l’auditori AXA, i a les 22 h, cas-
tell de focs als jardins de Sant
Joan de Déu.

DIMECRES 12, MATÍ DE CASTELLERS A

LA PLAÇA COMAS, A LES CORTS AB

s’ha elevat l’import de la san-
ció, de 40 a 50 euros.
Com apunten fonts de TMB,

la detecció i persecució dels
defraudadors també s’ha re-
forçat amb la incorporació de
més personal per al control i la
pràctica d’intervencions mas-
sives. I als autobusos, s’ha po-
sat en pràctica l’acompanya-
ment dels agents d’intervenció
i control per part d’una parella
de vigilants de seguretat, que
els donen suport des d’un se-
gon pla dins dels vehicles i evi-
ten així situacions conflictives.
Els resultats d’aquestes me-

sures comencen a notar-se. Se-
gons TMB, mentre s’incremen-
ta el nombre de passatgers
a qui es demana el bitllet, el
nombre de denúncies per viat-
jar sense títol vàlid es redueix.
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CRISTINA SEN
Barcelona

La controvèrsia sobre l’edat ade-
quada per començar a fermamo-
grafies per detectar el càncer en-
cara és ben viva. Als 50, com re-
comanen majoritàriament a Eu-
ropa les institucions mèdiques?
A partir dels 40, com fan moltes
dones per iniciativa personal o
del ginecòleg? Als 45...? Ho van
debatre intensament divendres
a la Jornada sobre Càncer de
Mama que anualment celebra
l’hospital del Mar i, tot i que les
conclusions no són clares, sí que
es va apuntar la necessitat de
començar a plantejar una tria
“més personalitzada”, en la qual
l’edat no sigui l’únic factor que
es tingui en compte per determi-
nar el moment.
“No serà per avui ni per demà

passat”, va explicar Xavier Cas-
tells, cap del servei d’epidemiolo-
gia i avaluació de l’hospital del
Mar, però fóra recomanable tant
plantejar la selecció en dones jo-
ves ambmés risc de tenir càncer
com reduir la freqüència en do-
nes més grans de 50 amb menys
factors de risc (segons la densi-

tat mamària, antecedents perso-
nals, història familiar...).
En general, els ponents de la

jornada, coordinada pel doctor
Francesc Macià, van coincidir
que el debat no ajuda a enviar un
missatge clar a les dones, i això
pot ser perjudicial a l’hora de
millorar les polítiques de preven-
ció, però la complexitat no es
pot esquivar. ACatalunya, l’apos-
ta des de la sanitat pública per
esperar als 50 anys és clara.
Abans d’aquesta edat, el diag-
nòstic és més complex a causa
que la densitat de les mames pot
portar i porta a falsos positius,
amb tot el que això comporta
per la pacient i els passos inútils
que ha fer.
Des de l’hospital delMar asse-

nyalen que del total de dones
amb càncer de mama, “només el
25% és a la franja dels 40 als 49
anys” i no està demostrat que el
diagnòstic precoç sigui benefici-
ós, ja que és més complex, i els
tumors, més agressius. No es
tractaria de discutir si fer una se-
lecció més aviat redueix la mor-
talitat –que la redueix–, sinó el
cost –no entès en termes econò-
mics– que cal assumir per acon-

seguir aquesta reducció. En
aquest debat, i encara que sem-
bli poc científic, hi té un paper
important la psicologia nacional.
La qüestió la va posar sobre la

taula la conferència inaugural
de la doctora Mireille Broeders
(Universitat de Nijmegen, Ho-
landa), que es vamostrar partidà-
ria de dues coses. En l’àmbit pú-

blic, i per treballar amb criteris
clars, va considerar convenient
que al seu país es rebaixi l’inici
de l’edat de selecció a 45 anys.
Segons va dir, a la franja 45-49 la
reducció de la mortalitat és del
32%. Però alhora va considerar
que l’“estratègia de selecció per-
sonalitzada” és la que s’adapta-
ria més bé a les dones que no

han arribat a la cinquantena, i re-
butjava, doncs, el concepte de
“talla única per a totes”, encara
que sigui més equívoc.
La qüestió, en termes ja no

científics, és si val la pena poder
detectar un càncer encara que
sigui a còpia de fer milers de
mamografies i obtenir falsos po-
sitius. Davant aquesta pregunta,
la doctora Broeders va assenya-
lar que va per països i que els
holandesos no consideren que
calgui. I a Espanya? El doctor
Macià deia, més tard, que es
podria situar entre els Països Bai-
xos i els Estats Units, on la de-
tecció d’un cas seria el més

important, de grat o per força.
Però la gran lliçó de psi-

cologia la va donar Belén Ejar-
que, tècnica especialista en ra-
diologia de l’hospital del Mar i
afectada per un càncer de ma-
ma. Va explicar la seva experièn-
cia des de l’òptica del pacient
que demana més humanitat en
el tracte, més informació, i no
tants protocols absurds als hos-
pitals, no tantes bates de paper i
més tractar el malalt com a
persona adulta i respectable que
és. Elsmetges van dir que en pre-
nien nota.c

Els doctors Broeders, Vernet i Macià van participar en el debat

Una tècnica en
radiologia afectada
de càncer demana més
humanitat i un tracte de
més respecte al pacient

KIM MANRESA

El TS rebaixa la pena a un home que va utilitzar raticida permatar la seva dona

Pòsitsdeveríal cafè
JOSÉ MARÍA BRUNET
Madrid

Amb freqüència, les histò-
ries criminals evoquen
alguns dels millors gui-
ons del gènere negre.

Però la realitat és contumaç i sem-
pre acaba superant la ficció. Ha
tornat a succeir. El Suprem ha
condemnat per temptativa d’as-
sassinat un home que va intentar
matar la seva dona fins a tres vega-
des, sense aconseguir-ho. L’últi-
ma de les condemnes es refereix a
una d’aquestes vegades, en la qual
es va utilitzar el verí al menjar
com amètode. Per a les altres du-
es ocasions, va fer servir sicaris.
Amb aquest currículum, el pro-

tagonista d’aquest cas reunia en

la seva trajectòria els trets de dos
delsmillors guions rodats per Al-
fred Hitchcock, el d’Encadena-
dos –pel que fa a l’enverinament
lent– i el d’Extraños en un tren,
quant a l’encàrrec del crim a un
tercer. Però com els seus homò-
legs del cel·luloide, aquest també
ha acabat malament.
Amb tot, el procés que ha con-

clòs ara ha acabat amb una rebai-
xa de la pena equivalent a cinc
anys de presó. La condemna ha
passat de 12 a 7 anys de presó. La

causa d’aquesta reducció és que
l’assassí va estar administrant un
raticida a la seva dona durant uns
quants mesos, però en quantitats
que no eren suficients per posar
fi a la seva vida.
No vol dir que ser un assassí in-

competent tingui premi. Tot deri-
va de les previsions de la llei. El
crim es va quedar en una tempta-
tiva. La llei no castiga només la in-
tenció, sinó el grau d’execució del
delicte. Si n’hi hagués prou amb
la voluntat, no hi hauria delictes

impossibles. I n’hi ha. Per exem-
ple: apunyalar un cadàver.
En aquest cas, l’acusat assegu-

rava que ell no va posar cap verí
al menjar de la dona. Però el Su-
prem –amb una sentència de la
qual ha estat ponent el magistrat
FranciscoMonterde– no l’ha cre-
gut. El cas tenia algunes compli-
cacions, perquè no es va trobar
mai el producte concret fet servir
per a l’intent. La víctima deia que
quan cuinava ell, tot tenia mal
gust. Afegia que sempre li remo-

via el cafè. Ell es defensava dient
que era per eliminar els pòsits.
Però va cometre errors com el de
preguntar a l’hematòloga que
tractava la seva dona si, en cas de
mort, l’autòpsia podria revelar
quin podria ser l’agent causant
de les hemorràgies que tenia la
víctima.
Ella, laMartina, va començar a

restablir-se quan el seu marit va
ser empresonat per l’intent de
contractar un dels sicaris, que el
va denunciar. Ell continua a la
presó, on el coneixen pel seu
nom de pila, inapropiat per al
cas, perquè es diuÁngel. Un guar-
da cinèfil li ha completat i li ha
posat “l’àngel exterminador”. A
la cantina, l’Ángel sempre pren
sol el cafè.c

Elsexpertsdemanenque l’edatnosigui
l’únic factorper iniciar lesmamografies
Als 40, als 50?Metges especialistes defensen un filtre poblacional més personalitzat
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Les biotecnològiques
entren en l’edat madura
Deu anys després de la seva aparició, la primera generació d’empreses del sector s’enfronta
a un canvi de paradigma i a un entorn financer cada vegadamés complex

Tres indústries
amb futur

Ramon Aymerich

V
a ser un dia del 2000
quan l’aleshores alcal-
de de Sant Quintí de
Mediona, un poble
de l’Alt Penedès, va

rebre una trucada. Es tractava
d’Antonio Parente, un científic
procedent de la universitat pe-
rò posat en el món de l’empresa
que volia aixecar una fàbrica en
el terme municipal. Sant Quintí
és un poble amb abundància
d’aigua i per això, a diferència

d’altres racons de la comarca, ha
atret històricament la indústria,
ja fos la tèxtil o la paperera. Però
aquesta vegada la indústria que
trucava a la porta de l’ajunta-
ment no ho feia sota la forma de
turbines, de grans bales d’acer ni
tampoc demolins paperers. A les
fàbriques del grup Lipotec –n’hi
ha una altra, la seu central, a Ga-
và, a la comarca del Baix
Llobregat– el quemana són els la-
berints de circuits d’aigua i les sa-
les blanques i hermètiques que el
visitant ha d’anar traspassant

d’una en una guarnit amb gorreta
i bata blanca.
Lipotec disposa de tecnologia

pròpia per elaborar encapsulats.
“Ens hemespecialitzat en l’allibe-
rament controlat de fàrmacs a tra-
vés de microesferes, sobretot per
al sector de l’oncologia. En fun-
ció del gruix i les qualitats del po-
límer que utilitzem podem regu-
lar la difusió del fàrmac en el cos
del pacient i, per tant, amortir-ne
la seva toxicitat”, explica Paren-
te. El grupLipotec treballa en on-
ze projectes de recerca, la major

part dels quals en el sector de
l’oncologia (càncer de pròstata,
demama, d’ovari, síndrome carci-
noide) i ha desenvolupat unparti-
cularmodel de negoci que combi-
na la recerca amb la comercialit-
zació d’injectables.
Lipotec és undels grups capda-

vanters de la biotecnologia a
Catalunya. Factura 10,5 milions
d’euros i està dirigit per un home
procedent de la farmacèutica
Merck, Alberto Bueno. A diferèn-
cia del que fan la resta d’empre-
ses del sector, és el grup que més

ha arriscat en el món de la fabri-
cació. En els darrers anys, la in-
dústria occidental s’havia acostu-
mat a centrar les seves prioritats
en la recerca, el producte i la co-
mercialització. Contràriament, la
fabricació es considerava un as-
pecte secundari condemnat a
l’externalització i a la deslocalit-
zació a d’altres països. Però això
pot estar canviant en determi-
nats sectors amb valor afegit.
“Nosaltres vam optar finalment
per fabricar nosaltres mateixos,
perquè no vam trobar ningú que

En el canvi de segle, els analistes
van assenyalar que tres sectors
definirien la indústria del futur:
l’aeroespacial, el biotecnològic i
internet i les telecomunicacions.
Dels tres, el biotecnològic és el
que millor ha arrelat.

SECTORS
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“No hi ha diners per a l’actual model d’R+D”
“Ni les grans farmacèutiques, ni els
fons de capital de risc ni la banca no
poden finançar la investigació de
nous fàrmacs si no hi ha un canvi
radical de l’actual model d’R+D bio-
mèdica”, assegura José Carlos
Gutiérrez Ramos, vicepresident mun-
dial d’investigació de Pfizer, que va
visitar aquesta setmana el Parc Cientí-
fic de Barcelona convidat per Biocat.
Gutiérrez va recordar que actualment
quatre de cada cinc projectes de
fàrmacs nous fallen una vegada pas-
sada la fase II “no per problemes de
seguretat sinó simplement perquè no
són eficaços. Perquè en les fases
prèvies s’han fet proves en laborato-
ris i en ratolins, però no hem après
res de com funcionen en humans.
Aleshores ja hem efectuat una inver-

sió de 10 o 15 milions d’euros... però
tot just un 10% d’aquesta inversió s’ha
destinat a estudiar com actua el pro-
ducte en les persones”, va lamentar
Gutiérrez, un metge de formació que
ha estat responsable d’investigació de
biotechs capdavanteres com Amgen,
Avidia o Millenium. “Fa falta que canvi-
em el sistema d’investigació biomèdica
per doblar la productivitat dels projec-
tes i reduir el risc, perquè pugui finan-
çar-se”, assegura.
Gutiérrez està impulsant la transfor-

mació de l’R+D de Pfizer en aquest
sentit. “A la nostra empresa tenim
20.000 milions de dòlars per invertir
en R+D, però gran part d’aquesta xifra
es gasta en infraestructura. Això ho
estem canviant”.
El nou model de Pfizer vol unir la

innovació i la connectivitat “com fa
Biocat”, va explicar Gutiérrez. “Una
gran farmacèutica com Pfizer és la que
té els coneixements i els fons per cata-
litzar aquest canvi de model”, assegu-
ra. La seva estratègia passa per crear
Centres d’Innovació Terapèutica (CTI)
formats per 40 o 50 experts capaços
d’ajudar els equips de metges i cientí-
fics que en l’àmbit universitari o des
de les biotechs fan l’R+D, “acompa-
nyant-los perquè es focalitzin en les
necessitats terapèutiques o perquè
dissenyin de forma més eficient la
seva investigació, i remunerant-los en
funció del compliment de fites de
desenvolupament”. Pfizer ja té tres CTI
als Estats Units i vol obrir-ne dos a
Europa, un al nord i un altre al sud del
continent. / Rosa Salvador

Arriben els
primers fàrmacs

fos capaç de fer el que els està-
vem demanant”, raona Lipotec.
Antonio Parente és també el

president deCataloniaBio, l’orga-
nització que defensa els interes-
sos del sector biotecnològic a
Catalunya, la zona en què aques-
ta activitat econòmica ha quallat
amb més èxit. “La paraula clau
per al sector, ara mateix, és el fi-
nançament. Les biotecnològi-
ques són unes desconegudes per
almón financer.Hemde ser capa-
ços de trobar amb les entitats un
espai comú de valoració. Aquesta
és ara una de les nostres feines”.
El grup Lipotec va ser consti-

tuït l’any 2000 a Barcelona a par-
tir del grup de recerca en pèptids
de la Universitat Central. La
d’aquell any va ser una bona colli-
ta i la major part d’empreses que
van néixer en aquells moments
han arribat a la maduresa. Algu-
nes, comLipotec, acaben de treu-
re al mercat europeu el seu pri-
mer fàrmac, per al tractament
del càncer de pròstata. Oryzon,
l’empresa que comanda Carlos
Buesa, també està a punt de fer-
ho, amb el llançament d’un test
precoç del càncer d’úter en col·la-
boració amb la farmacèutica
Reig Jofré. Archivel, una altra
companyia de la lleva del 2000,
que avui dirigeix Luis Ruiz Ávila,
té previst ampliar capital en breu
per emprendre la fase III (experi-
mentació entre humans) de la se-
va prometedora vacuna contra la
tuberculosi.
En aquest període, també, al-

guns grups han canviat el seumo-
del de negoci. com Palau Phar-
ma, que dirigeix Ignasi Faus i
l’única biotech sorgida de la inici-
ativa d’una farmacèutica tradicio-
nal (Uriach). Palau ha externalit-
zat bona part de la seva produc-
ció i recerca (al Leitat, un parc
tecnològic que s’ha convertit en
un nou actor dins del sector i que
també va captar l’equip de recer-
ca en oncologia de Merck). En
aquests anys, també, hi ha hagut
algun ensurt. Com el d’AB Bio-
tics, una de les empreses més jo-
ves i que cotitza al Mercat Alter-
natiu Borsari (MAB), però que
ha tancat el seu primer exercici
amb fortes pèrdues a causa d’ha-
ver subministrat producte a la
Nueva Rumasa de José María
Ruiz-Mateos.
Catalunya té unes 350 empre-

ses (70 de farmacèutiques, 65 de
biotecnològiques, 150 de tecnolo-
gies mèdiques i 27 de química fi-
na). Té també uns 400 grups de
recerca, 15 parcs científics i tec-
nològics, 12 universitats i 13 hos-
pitals implicats. El sector ha arri-
bat a la maduresa, però ho ha fet
en un context de crisi financera
que en condiciona el seu futur i
que, fins i tot, ha modificat el pa-
radigma, les relacions entre les
grans farmacèutiques i les petites
biotecnològiques.
En els dies del canvi de segle,

els experts consideraven l’aero-
espacial, les telecomunicacions i
internet, i la biotecnologia com
les tres indústries del futur. De

les tres, Catalunya i l’àrea de
Barcelona només partia amb cer-
tes possibilitats d’èxit en el sec-
tor biotecnològic, gràcies en
part a un ecosistema d’hospitals
i universitats de referència i una
incipient infraestructura en
parcs científics i de recerca (el
més important dels quals, el Cen-
tre de Regulació Genòmica).
L’aposta, formulada en l’entorn
de AndreuMas Colell, aleshores
conseller d’Universitat i Innova-
ció, va reeixir, i es vertebrà al vol-
tant deBiocat, organismede l’ad-
ministració catalana que ha tre-
ballat aquests anys per donar vi-
sibilitat al sector.
Montserrat Vendrell també

procedeix delmón científic i uni-
versitari. Com Parente, va penjar
la bata blanca, però no va muntar
la seva empresa. Va preferir la
gestió i va ser la primera subdi-
rectora del Parc Científic de
Barcelona. Vendrell és de les que
pensa que “ens fa falta una histò-
ria d’èxit en el sector que pugui
arrossegar la resta. Això ens pres-
tigiaria i ens faria més grans”.
L’executiva dirigeix avui Biocat,
un organisme que ha guanyat en
autonomia en els darrers anys.
“En les condicions actuals, el
més probable és que els èxits que
tant esperem vinguin d’empreses
que fan diagnòstic o instrumen-
tal mèdic, perquè el seu temps
d’arribada al mercat és molt més
curt”.
Hi ha futur per a les biotecno-

lògiques catalanes? Josep Lluís
Sanfeliu pensa que sí, que el sec-
tor ha evolucionat. “Hi ha una se-
gona fornada d’empreses biotec-
nològiques, nascuda fa dos o tres
anys, que tenen unmodel de crei-
xement molt agressiu, gent que
no volen que els distreguin fent
serveis per a altres companyies,
van directe al producte...”
Sanfeliu procedeix d’Almirall i

del món financer i és fundador,
juntament amb Joël Jean Mairet
i Julia Salaverria, d’Ysios Part-
ners, una de les poques empreses
de capital risc amb seu a
Barcelona i, paradoxalment, cen-
trada en un sector de risc tan ele-
vat com la biotecnologia. Ysios
analitza dues biotecnològiques al
mes. El seu objectiu no són no-
més les empreses espanyoles, si-
nó que opera a tot Europa, cosa
que ha donat visibilitat a
Barcelona en aquest àmbit. “Aquí
som forts en diagnòstic i instru-
mental mèdic, però també en al-
tres patologies, la clau està en els
nostres hospitals, són molt forts
–afegeix Sanfeliu–. En qualsevol
cas, la gent que ens arriba té la
lliçó molt ben apresa. Compten
amb executius internacionals,
parlen el llenguatge que volen
sentir els financers, això vol dir
que la cosa funciona”.

D’aquí a final d’any sortiran al
mercat els primers fàrmacs fets
per biotecnològiques catalanes.
Lipotec –a través de GP Pharm–
llança un fàrmac per al càncer de
pròstata. Oryzon, un test precoç
per al càncer d’úter.

Parente: “El sector ha
de ser capaç de trobar
un espai comú de
valoració amb les
entitats financeres”

Sanfeliu: “Hi ha una
segona generació molt
més agressiva i que
parla el llenguatge
dels financers”

Vendrell: “Necessitem
una història d’èxit, i
això pot venir del
diagnòstic o del
instrumental mèdic”

Algunes veus de la
biotec, de dalt a
baix: Antonio
Parente, Lipotec;
Josep Sanfeliu,

Joël Jean-Mairet y
Julia Salaverria,
d’Ysios Partners, i
Montserrat Ven-
drell, de Biocat
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D’uns anys ençà s’ha invertit is’ha apostat per la universi-
tat, per la investigació bàsi-
ca, per les infraestructures

científiques... Ha estat important i, evi-
dentment, encara ho és. Molts resultats
prometedors nascuts d’aquestes inversi-
ons s’han convertit en empreses naixents
que disposen d’equip, coneixement, pa-
tents, plans i mercat. Capaces de crear
riquesa i ocupació. Però, ara, estan ofega-
des.No tenen finançament, no aconseguei-
xen inversors, els bancs nohi confien, l’Ad-
ministració no les ajuda (o, si ho fa, els de-
mana avals, que és el mateix que no aju-
dar-les). Aquest ajut ha d’implicar reduir
almínim la burocràcia, promoure la inver-

sió i el finançament, premiar l’emprene-
dor i la innovació, dictar normes i lleis que
afavoreixin tot això, així com acceptar
que s’ha de fer assumint un determinat
risc, i que la societat accepti aquest risc.
Per exemple: Per què les deduccions fis-

cals per I+D només són d’aplicació en em-
preses que tenen beneficis?
Per què les administracions públiques a

l’hora de comprar qualsevol bé o servei
per al seu ús i per a l’ús de tota la societat
no tenen en compte les empreses que in-
vestiguen i innoven?
Per què elmercat alternatiu borsari cre-

at fa poc no té un sistema d’incentius que
el faci atractiu, com s’ha fet a tot arreu?
Per què els petits inversors tenen una

fiscalitat molt pitjor que les grans socie-
tats d’inversió?
Sabeu que uns quants quilòmetres de

carretera de muntanya poden costar més
del que es destina anualment a ajudar les
empreses innovadores?
Fer una pel·lícula o construir un vaixell

suposa uns beneficis fiscals per als in-
versors, i treure un medicament per curar
el càncer no?
Per què paguen el mateix les empre-

ses que dediquen els beneficis a investigar
que les que els reparteixen entre els
accionistes?
Per què no es premia, de la manera que

sigui, els inversors que assumeixen un risc
i inverteixen en empreses innovadores?
Són tan sols unes quantes preguntes

llançades a l’aire atropelladament, però,
segons quina sigui la resposta que donem
a aquestes imoltes altres qüestions que els
emprenedors tenen al cap, podem con-
servar un teixit industrial innovador
incipient o llançar per la borda la feina i
moltes inversions públiques –és a dir, de
tots plegats– dels darrers anys. O conti-
nuem pel camí que ara hem començat
donant suport a les empreses, o hi
perdrem molt.c

LA CLAU

Sense finançament ni inversió,
moltes firmes del sector
temen que no podran crear
més riquesa i ocupació

Ricard Munné

APORTEU LA VOSTRA OPINIÓ A
www.lavanguardia.com

Beyond borders. Global
biotechnology report
2011. Ernst & Young, 2011
(www.ey.com/GL/en/Indus-
tries/Life-Sciences/Beyond--
borders-global-biotechnolo-
gy-report-2011)

BIO4EU 2010. The
Biotechnology for
Europe Study. Conse-
quences, opportunities
and challenges of mo-
dern biotechnology for
Europe. European Commis-
sion, JRC-IPTS, 2007
(bio4eu.jrc.ec.europa.eu)

Building Pharma 3.0.
Global pharmaceutical
industry report 2011. Ernst
& Young, 2011 (www.ey.
com/GL/en/Industries/Life-
Sciences/Progressions--buil-
ding-Pharma-3-0)

Informe Biocat 2009
sobre l’estat de la bio-
tecnologia, la biomedi-
cina i les tecnologies
mèdiques a Catalunya.
Biocat, 2009 (www.biocat.
cat/publicacions/informe)

Informe Asebio 2010.
Asebio, 2011 (www.asebio.
com/es/informe_anual.cfm)

Pulse of the industry.
Medical technology
report 2010. Ernst &
Young, 2010 (www.ey.
com/GL/en/Industries/
Life-Sciences/Medical-
technology)

R. MUNNÉ, vicepresident de CataloniaBIO

L’estat de Massachusetts, als Estats
Units, disposa de més de 80.000 tre-
balladors en l’àmbit de les ciències
de la vida i constitueix un dels clús-

ters de referència internacional: les 400 empre-
ses biotecnològiques de la zona produeixen el
8% de la cartera mundial de fàrmacs. Encara re-
sulta més significatiu que aMassachusetts, entre
el 2001 i el 2008, els treballadors del sector de les
biociències augmentessin un 42%,mentre que al-
tres sectors productius perdien més de 56.000
llocs de treball.
El mercat biofarmacèutic global se situarà a

880.000milions de dòlars enguany, amb un crei-
xement superior al 5% respecte a l’any 2010, a
causa en bona part de la irrupció d’empreses dels
mercats emergents, com és el cas de la Xina. El
2010, la meitat de les biofarmacèutiques que van
sortir a borsa a tot el món eren xineses, i es pre-
veu que el mercat biofarmacèutic xinès creixi
més del 25% aquest 2011.
Més enllà de la salut, la biotecnologia aporta

solucions innovadores a alguns dels grans reptes
que el món actual ha plantejat, com l’alimentació
(que ha de cobrir les necessitats d’una població
que arribarà als 8.300 milions de persones el
2030); l’energia (per cobrir una demanda que es
preveu que hagi augmentat un 50% el 2025); o el
medi ambient (que exigeix processos de produc-
ció més eficients i menys contaminants, que ga-
ranteixin la sostenibilitat de recursos limitats
com l’aigua).
Catalunya té les bases per aprofitar les opor-

tunitats que el sector ofereix. D’una banda, dis-
posa d’una contrastada i reconeguda capacitat
científica –ambmés de 400 grups de recerca con-
solidats en biociències, centres i instituts de
referència internacional, grans infraestructures,
una potent xarxa d’hospitals...– i, de l’altra, tam-
bé té un teixit empresarial creixent quant a di-
mensió i dinamisme: més de 400 empreses entre
biotecnològiques, farmacèutiques, de tecnologi-
es mèdiques i de serveis, que donen feina a
22.000 persones, la meitat de les quals es dedica
a la investigació.
Les empreses biotecnològiques catalanes re-

presenten gairebé el 21% de totes les de l’Estat, i

segons l’informe Biocat 2011 –que es publicarà a
finals d’aquest mes d’octubre– la seva participa-
ció en la facturació global del sector és fins i tot
superior i s’apropa al 30%.
Però el creixement de la Xina oMassachusetts

no sorgeix del no-res, sinó que és el resultat de
grans esforços polítics i econòmics. A Boston, el
Massachusetts Life Science Center –entitat equi-
valent a Biocat– gestiona un fons de 1.000 mili-
ons de dòlars per impulsar el sector durant 10
anys. Amb els 217 milions que es van invertir en-
tre el 2008 i el 2011 en entitats d’investigació i
empreses, han aconseguit atreure 715 milions de
dòlars d’inversió privada i promoure la creació
de més de 7.000 llocs de treball. A la Xina, les
biociències són una de les set indústries clau del

12è Pla Quinquennal i s’ha fet un gran esforç eco-
nòmic i polític tant en la investigació com en la
creació de condicions favorables a la indústria,
que ha fet que totes les grans multinacionals
biofarmacèutiques hagin instal·lat centres d’R+D
al país.
Tenim davant reptes importants, si creiem de

veritat en una economia del coneixement, una bi-
oeconomia que transformi aquests reptes en
oportunitats. Però quines han de ser les priori-
tats per aconseguir-ho? La inversió en recerca ha
de continuar sent una prioritat estratègica del
país, però cal incrementar l’eficàcia dels fons in-
vertits: necessitem projectes grans, competitius,
els millors en el seu camp.
Cal facilitar la creació i el creixement empre-

sarial, eliminant traves burocràtiques i impul-
sant mesures fiscals que afavoreixin el finança-
ment; ampliant les desgravacions per invertir en
investigació i facilitant l’accés a fons financers
sense demandes d’avals que ho fan impossible. I
cal afavorir fusions i adquisicions que generin
massa crítica.
Cal també que el Govern actuï com a tractor de

la innovació i optimitzi l’ús de la compra pública.
Es fa difícil d’entendre que, com a país, im-
pulsem la generació del coneixement per fer un
nou fàrmac o un nou sistema de diagnòstic i que
no siguem capaços de facilitar la introducció
d’aquestes innovacions al nostre sistema de sa-
lut. Fa falta més coherència entre les polítiques
de recerca i les de promoció econòmica.
Finalment, és clau la internacionalització, i fer

esforços tant en l’establiment de col·laboracions
en recerca i desenvolupament com en la comer-
cialització de productes i serveis avançats.
La biotecnologia aporta grans oportunitats de
desenvolupament econòmic, unes oportunitats
que Catalunya no es pot permetre el luxe de
desaprofitar.c

PER SABER-NE MÉS

La realitat de
les empreses

JOSEP PULIDO

Parlar de biotecnologia no és parlar només de medicina o de farmàcia, sinó també d’alimentació, energia i medi ambient. Un
sector en què Catalunya factura gairebé el 30% del total de l’Estat, però sobre el qual l’amenaça de la crisi dibuixa també
algunes ombres. Una aposta segura a la qual cal donar suport econòmic, privat i públic. Ens hi juguem el futur.

Biotecnologia: el futurque jaésaquí

Montserrat VendrellANÀLISI

M. VENDRELL, directora general de Biocat

TEMESDEDEBAT

Es fa difícil d’entendre que
impulsem un nou fàrmac i no
siguem capaços de facilitar-ne
la introducció al sistema de salut

Saber aprofitar
les oportunitats
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Chávez, dissabte, al palau presidencial de Miraflores

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

H ugo Chávez man-
té el seu suport
social però està
malalt. EvoMora-
les està sa però

ha perdut suport. Els germans
Castro resisteixen, però el seu rè-
gim agonitza. Els tres grans pro-
motors del “socialisme del segle
XXI”, líders de l’Amèrica roja i pi-
lars de l’Alba (Alternativa Boliva-
riana per als Pobles de la Nostra
Amèrica), coincideixen en hores
baixes. Cadascú per una raó dife-
rent però de manera preocupant
per a tots ells.
Fa tres setmanes, el dissabte 17

de setembre, Raúl Castro va re-
bre alhora els presidents deVene-
çuela i Bolívia a l’aeroport de l’Ha-
vana. Chávez va anar-hi per sot-
metre’s a un quart cicle de quimi-
oteràpia dins del tractament del
càncer que té, la naturalesa del
qual continua sense revelar; Evo
Morales va ser-hi en visita oficial.

En els dies següents, Fidel i
Raúl Castro van fer llargues reu-
nions amb els seus dos hostes.
Res no va transcendir de les con-
verses, com és habitual, a part
dels habituals elogis mutus i al-
guns detalls sense importància.
Després de la trobada amb Fidel,
el bolivià va dir que es per a ell
“una gran alegria i un orgull con-
tinuar aprenent coses d’ell”.
Quant a Chávez, les sessions de
quimioteràpia no li van impedir
de tancar-se amb els germans
Castro durant cinc hores.

És lògic i obvi pensar que els
tres dirigents i el líder històric
discutissin sobre els escenaris in-
quietants que les noves dificul-
tats els plantegen: a cadascun
dels seus governs i a l’aliança que
encapçalen.
Si Chávez sortís de la presidèn-

cia sense deixar un recanvi via-
ble –bé permotius de salut o per-
què perdés les eleccions presi-
dencials d’octubre del 2012–,
Cuba podria quedar-se sense els
100.000 barrils diaris que rep de
Veneçuela a meitat del preu de
mercat: més de la meitat del que
l’illa consumeix. Una catàstrofe.
I Veneçuela, al seu torn, segura-
ment perdria les desenes de mi-
lers de professionals cubans que
avui apuntalen el seu sistema sa-
nitari.
L’impacte del final del chavis-

me també seria notable, tot i
que amb menys repercussions,
a Bolívia i en molts dels vuit so-
cis de l’Alba: una aliança estratè-
gica i comercial basada en in-
terncanvis de productes i ser-
veis entre nacions amigues (a
més de les esmentades, l’Equa-
dor,Nicaragua, laDominica, An-
tigua i Barbuda, i Saint Vincent
i les Grenadines).
Una enquesta recent va situar

en el 59% l’índex de suport popu-
lar a Chávez –deu punts més que

al juliol–, encara que la intenció
de vot és del 40%.El descontenta-
ment social per la violència, les
apagades i les pujades de preus
passaran factura.
La dispersa oposició sembla

disposada a formar un front co-
mú amb l’elecció, al febrer, d’un
candidat per a les presidencials.
La incògnita principal continua
sent la salut del president.
Evo Morales podia presumir

fins i tot fa poc dels resultats eco-
nòmics i socials de la seva gestió,
elogiats fins i tot pel FonsMone-
tari Internacional. El panorama
va començar a canviar fa un pa-
rell d’anys, primer per la tempta-
tiva d’eliminar els subsidis al
combustible i després per pro-
blemes d’abastament alimentari.
La situació va empitjorar brusca-
ment fa tres setmanes, quan la vi-
olenta repressió policial d’una
marxa contra la carretera projec-
tada en territori indígena va po-
sar en contra seu una part de la
seva base natural.
Mentrestant, la Cuba dels Cas-

tro continua estancada. Però l’es-
gotament del sistema, la lenti-
tud de les reformes empreses
per sostenir-lo i la longevitat de
l’aparell polític per complet difi-
culten la supervivència del rè-
gim a mitjà termini. Sense al su-
port deVeneçuela, els canvis po-
drien precipitar-se. I llavors se-
ria el referent polític de tot l’in-
vent el que seria en perill.
La clau està en l’administra-

ció d’ingents quantitats de petro-
li, comha passat tantes altres ve-
gades durant la història.c

EFE

Si Chávez perd
el poder, Cuba
podria quedar-se
sense el petroli
barat veneçolà

Sense el suport
de Veneçuela,
els canvis polítics
a Cuba podrien
precipitar-se

Office supplies and
stationary products
UfMS/FC/0017/2011

UfMS intends to award a framework contract with one single supplier offering
a large assortment of general office and stationary products in its
headquarters in Barcelona. The complete tender dossier in English is availa-
ble upon written request on e-mail: procurement@ufmsecretariat.org and will
also be published under the procurement section relevant to the present call to
tender on the UfMS website: http://www.ufmsecretariat.org/en/contact/. The
deadline for submission of tenders is the 18th of November of 2011 at 14:00
(Barcelona local time). Possible additional information or clarifications/
questions shall be published on the UfMS website.

Lamalaltia de Chávez, els conflictes deMorales i l’agonia
del castrisme omplen d’incertesa el futur

del “socialisme del segle XXI”a Llatinoamèrica

Hores baixes
a l’Amèrica roja
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CAMBOYA wEl juez de instrucción extranjero del tribunal
internacional que juzga a los responsables del genocidio co-
metidos por los jemeres rojos, el alemán Siegfried Blunk,
anunció ayer su dimisión. Responsabiliza de su marcha a las
interferencias del Gobierno de Phnom Penh en sus investiga-
ciones sobre la apertura de dos nuevos expedientes, que invo-
lucran a cinco ex líderes del régimen jemer, que en 1975-79
causó la muerte de 1,7 millones de camboyanos. / I. Ambrós

CAMERÚN wEl principal can-
didato opositor de Camerún,
John Fru Ndi, denunció ayer
un amplio fraude electoral
en los comicios presidencia-
les celebrados el domingo
cuyo presumible ganador
será el presidente Paul Biya,
en el poder desde hace trein-
ta años. Biya, de 78 años,
modificó recientemente la
Constitución para seguir sien-
do elegible. “La perfección
no es de este mundo”, afirmó
Biya al ser preguntado sobre
la limpieza de los comicios,
cuyo resultado tardará días
en conocerse. / Reuters

Laoposición acusa
de fraudeal líder
‘eterno’ camerunés

ISRAEL wEl presidente israe-
lí, Shimon Peres, y su primer
ministro, Beniamin Netanya-
hu, expresaron sus condolen-
cias por carta al jefe de Go-
bierno turco, Recep Tayyip
Erdogan, tras la muerte de
su madre el pasado viernes.
El gesto se produce en me-
dio de una crisis diplomática
entre ambos países tras el
ataque de Israel a una floti-
lla internacional con ayuda
humanitaria a Gaza que ma-
tó a nueve ciudadanos tur-
cos en el 2010. / Ap

Sudáfrica juzga ados negros por el
asesinatodeun líder racista blanco

Uno de los acusados durante su comparecencia ante el juez
SIPHIWE SIBEKO / REUTERS

Biya, presidente Camerún

SUDÁFRICA wEl juicio de dos jóvenes negros acusados del
asesinato de su patrón blanco y líder del xenófobo Movimien-
to de Resistencia Afrikáner (AWB), Eugene TerreBlanche, en
el 2010 empezó ayer. El caso reavivó los temores de violencia
racial 17 años después del final del apartheid, sistema que
TerreBlanche luchaba por preservar. Los acusados, uno de
ellos de 16 años, se declararon inocentes y habrían matado al
granjero por una discusión salarial. / Reuters

AFP

VENEZUELA wEl presidente
de Venezuela, Hugo Chá-
vez, dijo ayer que viajará el
próximo fin de semana a
Cuba para someterse a nue-
vas pruebas tras el cáncer
que le fue detectado en ju-
nio. “Debo ir a La Habana
porque me tienen que ha-
cer pruebas muy rigurosas”.
Chávez aseguró que las
pruebas verificarán la ausen-
cia de células malignas. El
presidente espera retomar
su ritmo normal y presen-
tarse a la reelección. / Efe

Chávezviajará a
Cubaparanuevas
pruebasmédicas

El juez alemándel procesode los jemeres
rojos renunciaporpresiones políticas

Mitt Romney pugna por situarse en cabeza de los aspirantes republicanos a la Casa Blanca
RICHARD ELLIS/GETTY IMAGES/AFP

ARickPerry le aconsejandormirmás

FRANCESC PEIRÓN
Nueva York. Corresponsal

Unode los residentes en la acam-
pada deWall Street, elmovimien-
to que no deja de crecer al rebufo
de la codicia financiera, reflexio-
nó sobre sus objetivos. “La Revo-
lución francesa permitió separar
el Estado de la religión. Ahora se
trata de que se escinda la política
del poder económico”.
Mitt Romney, que pugna por

ganarse la pole position de los re-
publicanos aspirantes a la presi-
dencia estadounidense en el
2012, parece contradecir esos lo-
gros. Una vez que Chris Christie,
gobernador de Nueva Jersey, re-
nunciara a la competición y de
que su colega de Texas, Rick Pe-
rry, haya perdido fuelle, Romney
ha recuperado el cartel de favori-
to. Circunstancia que ha hecho
aflorar las dudas respecto a sus
credenciales como auténtico con-
servador y su credo.
La cumbre celebrada este fin

de semana enWashington ha de-
jado una evidencia, la cuestión
mormona está de vuelta. Robert
Jeffres,ministro de la iglesia bap-
tista y seguidor de Perry, calificó
el viernes de “secta” la religión
que practica el ex gobernador de

Massachusetts. Un día después,
el activista Bryan Fischer señaló
que el próximo presidente tiene
que ser un hombre de “genuina
fe cristiana”.No hizo falta que di-
jera a quién aludía. El objetivo no
es otro que crear una cuña entre
él y los votantes evangélicos.
En el 2008 ya perdió la carrera

frente a John McCain. Ahora,
Romney trata de centrar su
apuesta en la cuestión económi-

ca, la que considera que es el ver-
dadero talón de aquiles del presi-
dente Obama. El paro lleva un
par de años por encima del 9%,
una barrera que puede ser defini-
tiva para frenar la reelección del
actual inquilino de la Casa Blan-
ca si no hay cambio de tendencia.
Sin embargo, en las luchas cai-

nitas no importa demasiado el ho-
rizonte. “Debemos recordar que
la decencia y la civilidad también

son valores”, replicó elmismo sá-
bado el candidato atacado. Su ca-
so tiene cierto eco ya escuchado.
JohnKennedy sufrió las iras reli-
giosas, aunque esto no impidió
que hiciera historia al ser el pri-
mer presidente católico.
“Uno de los que ha hablado

hoy ha cruzado la raya. El lengua-
ja venenoso no permite hacer
avanzar nuestra causa”, insistió
Romney. “Nuestro trabajo consis-
te –remarcó– en centrarnos en
los principios republicanos y los
valores que nos unen”.
Pero aquí también emergendu-

das. Entre muchos conservado-
res, Romney es el político que im-
pulso y aprobó una reforma sani-
taria con numerosas similitudes
con la denostada Obamacare.
Su reconstrucción personal co-

mo candidato incluye su evolu-
ción frente al aborto, donde ha
saltado de pro elección a pro vida.
O su visión sobre la homosexuali-
dad: de defender la igualdad ha
pasado a luchar contra los dere-
chos de los gays y lesbianas y se
opone a losmatrimonios del mis-
mo sexo. Y se ha olvidado de su
lucha por una mayor regulación
en la venta de armas. Ha llamado
a la puerta de la poderosaAsocia-
ción Nacional del Rifle.c

Los líderes
de Israel dan el
pésameaErdogan

El ex gobernador
de Massachusetts
endurece sus ideas en
cuestiones como aborto
y homosexualidad

]Una nueva encuesta insiste
en situar a Mitt Romney co-
mo máximo favorito para el
arranque de las primarias
republicanas. Una demosco-
pia realizada por el Instituto
de Política de la Universidad
de Harvard le da un 38% de
sufragios entre los votantes
de Nuevo Hampshire, 18 pun-
tos más que el segundo, el
sorprendete empresario or-
questa Herman Cain. El ter-
cero es Ron Paul, el liberta-
rio de derechas que incluso
encuentra eco entre los con-

centrados en la ocupación de
Wall Street. Esta encuesta
demuestra que el voto toda-
vía es muy volátil, ya que
muy pocos reconoce que han
tomado una decisión definiti-
va. Sin embargo, los que tam-
bién se palpa es una cuestión
que se ha evidenciado duran-
te los últimos días. Rick Pe-
rry sufre el efecto de la ga-
seosa. Subió y ha bajado con
la efervescencia de la espu-
ma. Aparece en el furgón de
cola, con un 4%, sólo un esca-
lafón por encima de Miche-

lle Bachmann. Perry se en-
cumbró por su apariencia de
buen gestor económico en
un gran estado como Texas,
aunque suscitó escándalo
con sus ideas sobre inmigra-
ción y sanidad pública. Aho-
ra se prepara para otros dos
debates –el primero esta no-
che– que se presentan con el
márchamo de exámenes de-
terminantes. Sus asesores le
han indicado que ha de cen-
trar sus mensejas políticos
pero también le han aconseja-
do que duerma más.

Los rivales esgrimenel culto
mormóncontraRomney
Ataques al candidato por su supuesta tibieza conservadora

PANORAMA



54

ANNEX
octubre 2011

DIUMENGE, 16 OCTUBRE 2011 O P I N I Ó LAVANGUARDIA 33

AVALLONE

L a nova generació de vigilants uti-
litza el mateix vestuari que els
vells mites de la defensa del bé
davant el mal a la jungla urbana.

Tot el vestuari de Superman o Batman re-
apareix amb aquests tipus que patrullen
els carrers del barri a fi que hi hagi ordre i
de passada se’ls celebri la seva importàn-
cia. A Seattle, rere la màscara d’un perso-
natge que es fa dir Phoenix Jones, hi ha el
jove Fodor, expert en artsmarcials que in-
tenta liderar un moviment de ciutadania
justiciera, farta d’inseguretat urbana. Els
venjadors de la nit utilitzen ales de ratpe-
nat de posar i treure.
En tempsd’incertesa econòmica, la inse-

guretat es propaga com l’eco d’una sirena
d’alarma. En els disturbis més recents de
Londres, com fa anys a Los Angeles, la re-
acció davant el pillatge i el saqueig provo-
ca l’aparició espontània de vigilants, al
marge de la força policial, encara que pu-
gui coordinar-se en el millor dels casos.
En un extrem tenim la possibilitat d’un
cert efecte dissuasiu i en l’altre trobaríem

la llei de Lynch, prendre’s la justícia per la
mà. És el dilema del propietari d’un petit
supermercat passant les nits en espera
d’un atac violent, somiquejant en defensa
pròpia. Segons ha enumerat The Times,
una vegadamés proliferen aquests activis-
tes del suprem ordre, a San Diego amb ca-
pa verda, a Atlanta amb puny carmesí, al
Bronx amb attrezzo samarità.
A la pel·lícula Watchmen presenciem

l’apogeu i declivi de tota una generació de
vigilants amb les seves màscares i cuiras-
sesmitològiques que acabaven sent pràcti-
cament denunciats a la policia, i fins i tot

acaben en el desprestigi, encara que la se-
va trama es convertia al final en un procés
metafísic, per a la salvació de mig món –a
costa de l’altra meitat– en cas de desastre
atòmic. És fàcil suposar que en qüestió de
mesos els èmuls d’aquells personatges apa-
reixeran com salvadors en zones suburba-
nes agitades pel caos. Això comença per
sortir a vigilar la cantonada amb el bat de
beisbol a mà i després es recorre a l’arma-
dura de creuat amb injeccions
de titani.
Encara és el cas, més folklò-

ric, dels lluitadors justiciers
mexicans que són, protegits
per la màscara, àrbitres estric-
tes entre el bé i el mal, entre
l’abús i la injustícia. Carlos
Monsiváis ha escrit alambina-
des interpretacions del lluita-
dor emmascarat encara que
amb aquella prosa en la qual
–comvadir Octavio Paz– “apa-
reixen les tres funestes fu: con-
fús, profús, difús”. Transcen-
deixen les martingales de la
lluita lliure en gimnasos des-
gavellats per imposar-se com
figuracions de la justícia posa-
da a l’abast dels humils a Mè-
xic DF.
Però fins i tot els superhe-

rois cometen errors. Al Phoe-
nix Jones de Seattle l’acusen
d'haver ruixat el rostre de per-
sones del tot innocents amb el
seu esprai antirobatori. Tam-
bé ha estat detingut per actes
de violència. Tot i això, els
seus seguidors no es cansen de
veure’l actuar en els vídeos de
Facebook. En el cinema, elsmí-
tics oponents del mal urbà
–Batman, Spiderman– passen
per evolucions i van transfor-
mant-se segurament a un rit-
me més accelerat que quan
eren personatges d’un còmic
setmanal. En el seu tercer epi-

sodi cinematogràfic, HomeAranya entre-
veu el costatmés fosc de la seva personali-
tat però acaba afiliant-se al costat més
sentimental de l’amor. El transvasament
del món del còmic al cinema ha posat
màscares als icons que són la part emble-
màtica i llegendària dels superherois en
l’Estat de vigilància. També Batman pas-
sa per una metamorfosi profunda a El ca-
valler fosc. El seu acte final ve a ser, fins i

tot amb els elements d'ambigüitat, la pen-
última gesta de l’heroi abans de desapa-
rèixer en nom de la justícia.
En aquests mons de llegenda, perce-

bem una gran nostàlgia per la innocència
i l’enaltiment d’un ordre perdut. Això té
una antiguitat de segles. Està tot resumit
a Watchmen. La pregunta és la de sem-
pre, la del poeta Juvenal: qui vigila el vigi-
lant? El superheroi apareix en la imagina-

ció col·lectiva a demanda de la
paranoia i el pànic. La ciutat,
refugi d’altres temps davant
les inclemències de la naturale-
sa, arriba a convertir-se en una
forma laberíntica de la por, a
mercè de masses desbocades
que exigeixen seguretat enca-
ra a costa de la justícia. Quan
les coses es posen així, Super-
man és una cosa de nens com-
parat amb l’evolució de Bat-
man, aquell ingenu amic deRo-
bin, en cavaller fosc. Sols li
queda eclipsar-se, encara que
sigui a costa d’assumir una cul-
pa, perquè la ciutat es reconci-
liï amb un hipotètic cavaller
blanc i torni a la il·lusió de la
seguretat.
Vivim en un món sovint tan

perillós com desencisat, i més
encara amb els efectes d'una
recessió econòmica que com-
porta angoixa expansiva. L’an-
tipolítica s’alimenta d’aquesta
por. Tot se suma: el recel a la
globalització, l’atur, la immi-
gració, les noves formes de de-
linqüència. De vegades, fins i
tot la percepció populista que
l’imperi de la llei no dóna l’a-
bast. I així estan tots aquests vi-
gilants, aguaitant els maleficis
de la nit des de l’edifici més alt
del seu GothamCity. Sobretot,
compte amb caure i aixafar el
venedor de diaris de la can-
tonada.c

I gual com tots els pacients amb càn-
cer, el president veneçolà Hugo
Chávez s’enfronta a tres escenaris:
una cura ràpida, un tractament pro-

longat o una mort primerenca. Passi el
que passi a Veneçuela, ja s’ha començat a
parlar de l’era post-Chávez.
Chávez maneja la informació sobre la

seva malaltia i tractament com a part
d’una estratègia política. Després de la se-
va cirurgia, invocant Déu, Castro, els es-
perits de la sabana i la ciència mèdica, va
respondre als rumors sobre la seva malal-
tia i va fer del seu retorn després del trac-
tament a l’Havana una doble celebració
del bicentenari de Veneçuela i del seu tri-
omf sobre el càncer.
Chávez és un mestre en la manipulació

delsmitjans de comunicació: després de la
seva primera sessió de quimioteràpia, va
exclamar: “Canviaré radicalment la meva
vida”. Fins ara, els canvis es noten en la
seva aparença i consignes. En el seu 57è
aniversari, vestia de groc en comptes de
vermell i va substituir “Pàtria socialista o
mort” per “Viurem i guanyarem”. Li va dir
al seu moviment: “Les persones que es
vesteixen de vermell fins i tot a la roba in-
terior són sospitoses, i el mateix passa

amb la paraula socialisme. Hem de reflexi-
onar i introduir canvis en el nostre discurs
i les nostres accions”. Però ni els seus
tuits, la seva imatge com a esportista, les
reunions de gabinet televisades ni els arti-
cles en què arremet contra l’oposició han
estat capaços de frenar una creixent per-
cepció que la seva malaltia ha posat en
marxa una transició incerta. Alguns dels
seus partidaris parlen de posposar les prò-
ximes eleccions. Altres diuen que la vota-
ció que es dugui a terme el 2012 es pot
veure com l’última reelecció de Chávez, la
qual cosa li permetria assegurar la transi-
ció. El canceller Nicolás Maduro i el mi-
nistre d’Energia, Rafael Ramírez, han es-
tat esmentats com a possibles successors,
però tenen escassa capacitat de lideratge.
Mentrestant, Chávez s’esforça per mi-

nimitzar la incertesa. Des de Cuba i a Ca-
racas, prova de donar mostres que gover-
na i posa la transició en context: “Aquí
l’única transició en marxa, que hem d’ac-
celerar i consolidar, és la transició al mo-
del socialista”. Alhora, trivialitza l’assump-
te del lideratge: “Vaig dir que me n’aniria
l’any 2021. Potser me’n vagi el 2031, quan
tingui 77 anys”.
Arran de la seva malaltia, Chávez està

provant d’enfortir el seumoviment. Va fer
una crida als militars a “evitar que la in-
triga de l’enemic” pertorbi la seva unitat.

Ha provat de recuperar el suport d’aquells
que han abandonat el seu Partit Socialista
Unit de Veneçuela (PSUV) o han deixat de
votar-lo, i guanyar-se els que no estan ni
amb ell ni en contra seu.
Avui, Chávez és l’únic capaç de contro-

lar el Govern, les forces armades, les mi-
lícies, el PSUV, i fins i tot l’oposició. S’ha
convertit en l’eix estable de la inestable
Veneçuela que ha ajudat a crear. Pot radi-

calitzar la “revolució”, com ha fet en crisis
anteriors, o pot establir les normes i con-
dicions per a la successió per evitar fer
realitat la predicció, que s’atribueix a l’an-
tic chavista Diosdado Cabello, que “sense
Chávez no quedarà absolutament res”.
Una cura ràpida i la posterior huma-

nització de Chávez es veu –tant dins com
fora de Veneçuela– com el millor dels es-
cenaris. Si el seu tractament és prolongat,
podria provar de governar mitjançant una
rotació de vicepresidents i, si no són pos-

sibles una curació ràpida o un tractament
prolongat i les eleccions s’ajornen, es po-
dria fer a corre-cuita una transició incerta.
Res no serà fàcil, si es consideren els crei-
xents problemes de seguretat, governa-
bilitat, estabilitat institucional i acompli-
ment econòmic.
Enfront d’una possible transició no pro-

gramada, el paper de les forces armades
serà difícil a causa de la seva politització
sota Chávez, i per les seves divisions in-
ternes i corrupció. Els militars poden op-
tar per defensar el Govern electe, inde-
pendentment de quin partit guanyi, o im-
pedir el triomf de l’opositora Mesa d’Uni-
tat. Oficials d’alt rang han donat suport a
l’última hipòtesi per demostrar el seu res-
pecte incondicional per Chávez. La pre-
sència de tants civils armats en lesmilícies
de Chávez augmentarà els riscos. Un in-
forme de la Comissió de Defensa de l’As-
semblea Nacional diu que el 50% de la po-
blació posseeix armes legalment o il·legal-
ment. Aquest context, combinat amb una
creixent polarització social, podria donar
lloc al caos i la violència. Però, al mig d’un
ritu religiós de curació, Hugo Chávez va
ser més pacífic: “Posem-nos en mans de
Déu perquè impedeixi la violència a Ve-
neçuela”.c

Vigilantsdelmalurbà

VeneçuelasenseChávez?

S. RAMÍREZ, doctora en Ciències Polítiques.
Coordina el grup universitari Colòmbia-Veneçuela © Project Syndicate 1995-2011

El superheroi apareix
en la imaginació col·lectiva
a demanda de la
paranoia i el pànic

Avui, Chávez s’ha
convertit en l’eix estable
de la inestable Veneçuela
que ha ajudat a crear

Valentí Puig

Socorro Ramírez
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SABIDO es que cualquier previsión sobre la
banda terroristaETAresulta incierta. La expe-
riencia lo ha demostrado con creces y, en el
momento actual, cuando el entorno de los te-

rroristas le presiona para que deje las armas cuanto
antes, no se debería rebajar la tensión sobre la banda,
muy desarbolada por la acción policial, la cooperación
internacional y una inestable unidad de los partidos.
La conferencia internacional reunida ayer enel pala-

cio donostiarra de Aiete, en la que participaron exper-
tos con experiencia en los procesos pacificadores co-
mo el ex secretario general de Naciones Unidas, Kofi
Annan, los irlandeses Bertie Ahern y Gerry Adams, la
exprimeraministra noruega,GroHarlemBrundtland,
y el exministro de Interior francés, Pierre Joxe, exigió
aETAel fin “definitivo” de la violencia. La declaración
final recomienda a la banda que dé “pasos profundos
para avanzar en la reconciliación, reconocer, compen-
sar y asistir a todas las víctimas, reconocer el dolor cau-
sado y ayudar a sanar las heridas personales y socia-
les”. Asimismo, solicita a los gobiernos de España y
Francia que acepten la renuncia y que se reúnan “para
tratar exclusivamente las consecuencias del conflic-
to”, forma diplomática de referirse a cuestiones como
la situación de los presos y el proceso de desarme de la
banda. También recomienda a los políticos dialogar
sobre “toda clase de aspectos políticos”, sin especificar
cuáles, con el objetivo de que el proceso sea finalmen-
te aceptable para el conjunto de la sociedad.
Las conclusiones de la conferencia, precedida por la

informacióndeTheGuardian según la cual estamisma
semana ETA podría anunciar su renuncia a las armas,
parecen constituir un conjunto de consejos bienin-

tencionados. Probablemente, no se les debe pedir más
a los reunidos. La pregunta es si bastarán estas reco-
mendaciones para que la banda declare el fin definiti-
vo del terrorismo, como le exigen hace años la socie-
dad vasca y la española, o bien se reducirá simplemen-
te a convertirse en una baza electoral para la izquierda
abertzale de cara a las próximas elecciones generales
del 20 de noviembre.
En la reunión no hubo ningún representante del

Gobierno español ni del vasco, lógicamente. Tampoco
asistió el PP, que sigue insistiendo en que la solución
pasa sólo por la vía policial y que calificó la conferen-
cia de balón de oxígeno a unaETA contra la pared y de
error estratégico. Sí que asistieron representantes del
socialismo vasco con el objetivo de que la exigencia a
ETAno contuviera contrapartidas, y del PNV, que cali-
ficó la reunión de oportunidad histórica para la paz.
Lo peor que pudiera ocurrir es que la celebración de

esta reunión tuviera comoconsecuencia unanuevades-
unión de los partidos frente a ETA, como la que se vi-
vió en el último y fracasado proceso de paz, en el 2007,
antes de que los terroristas volaran uno de los aparca-
mientos de la T4 de Barajas con dosmuertes. Pero si el
resultado fuera la renuncia definitiva a las armas por
parte de los terroristas, habría que celebrar el éxito de
la reunión. Como decíamos anteriormente, ninguna
previsión con respecto a la banda puede considerarse
cierta, entre otras razones porque el mundo del terro-
rismo es cerrado y muy poco permeable. Sólo el día
que ETA anuncie el fin definitivo de la violencia arma-
da se podrá pensar que se está en el camino correcto. Y
hasta que este día llegue, habrá que seguir luchando
por la paz. Es decir, persiguiendo a los delincuentes.

Presión internacional sobreETA

DETERMINAR cuánto ha de pagar cada es-
tudiante universitario y plantear cuál ha
de ser el sistema de becas que necesita Ca-
talunya es la difícil tarea que el Departa-

ment d’Universitats i Recerca tiene previsto encargar
a una comisión de expertos. Al final la decisión será
política, pero es bueno que el Govern disponga de un
dictamen en el que se analicen y debatan en profundi-
dad todos los pros y contras.
Al igual que en otros ámbitos de la Administración

pública, también en la enseñanza superior se impone
el ajuste, a causa de la insuficiencia de recursos presu-
puestarios. Además del recorte de gastos y de la rees-
tructuración interna de las universidades parece razo-
nable, a juicio de la Generalitat, que los estudiantes y
sus familias compartan enmayor grado la responsabili-
dadde financiar el funcionamientode las aulas. Actual-
mente los estudiantes, con el pago de las matrículas,
cubren el 12,50% del coste de los cursos.
Incrementar el porcentaje que pagan los estudiantes

es un nuevo sacrificio que la actual situación económi-
ca exige a la sociedad catalana. Un sacrificio que es
ineludible si se quiere evitar un mayor deterioro de la
calidad de la enseñanza pública superior, que sería lo
peor que podría ocurrir. En el caso de que se optase

por incrementar las matrículas universitarias, habría
que exigir un sistema de becasmás amplio ymás justo
que el actual parapoder garantizar la igualdadde opor-
tunidades, de formaquenadie se viera obligado a dejar
de estudiar por falta de medios económicos.
La idea de algunos expertos es que las tasas universi-

tarias deberían subir, al margen de la crisis, tan sólo
para incentivar la responsabilidad de los estudiantes,
ya que en España tardan una media de dos años más
en acabar sus estudios de lo que les correspondería. A
los estudiantes les sale barato repetir curso y, en cam-
bio, para las universidades es muy caro.
Ante esta situación, en vez de subir lasmatrículas de

forma sensible y generalizada, y dada la dificultad pre-
supuestaria de incrementar las becas, quizás lo más
lógico sería aumentar de entrada las matrículas a los
estudiantes que se vieran obligados a repetir. Con ello
se conseguiría el doble objetivo demayores ingresos y
de más motivación para estudiar.
Otra vía para lograrmayor financiación debería pro-

venir delmecenazgo y de los convenios con las empre-
sas. Esto, a su vez, obligaría a una mayor eficacia de
gestión y a una mejor conexión de las universidades
con las necesidades reales de la economía yde la socie-
dad. La futura comisión de expertos tiene la palabra.

La subidade lasmatrículas universitarias

Morir cuando
quizáno toca

A propósito de la muerte de
Steve Jobs, un oncólogo de
la facultad de Medicina de
la Universidad de Harvard

ha publicado un artículo que cuestio-
na la forma en que trató su cáncer. El
oncólogo se llama Ramzi Amri y su
teoría es que, en vez de atacar al cán-
cer en cuanto le dijeron que lo tenía,
Jobs se dedicó a probarmétodos alter-
nativos. Eso le hizo perder un tiempo
precioso, de forma que, cuando por
fin aceptó que tenía que utilizar lame-
dicina convencional era ya demasiado
tarde. Amri publica esa opinión en el
portal Quora, en una pieza que no se
va por las ramas: “Dadas las circuns-
tancias, parece sensato concluir que
haber escogido la medicina alternati-
va lo ha llevado a una muerte innece-
sariamente anticipada... Fuimos vien-
do cómo el tumor lo iba vaciando de
vida. Era terrible ver cómo adelgaza-
ba y se convertía en una silueta de él
mismo hecha sólo de piel y huesos”.
El artículo ha recibido aplausos por

decir las cosas claras y ataques de los
que consideran que la muerte de Jobs
es demasiada reciente para decirlas.
Amri explica que el cáncer de Jobs –a

pesar de haber empezado en el pán-
creas– no era el adenocarcinoma en el
que todo el mundo piensa cuando oye
hablar de un cáncer pancreático, sino
un tumor neuroendocrino,muchome-
nos grave si se trata enseguida y de for-
ma apropiada. Pero Jobs se pasó dos
años con la medicina alternativa y só-
lo después de esos dos años cruciales
aceptó la convencional. Mientras re-
leo el artículo de Amri no puedo dejar
de pensar en Jordi Vendrell, el hom-
bre de radio, el compañero con quien
compartí tantas horas de trabajo (y
muchas noches y algunos días de
ocio) y de lamuerte del cual –a conse-
cuencia de un cáncer– justo estos días
se cumplen diez años. Hacía tiempo
que Vendrell vivía en Campins, en el
Montseny, felizmente fascinado por
el relativo nuevomundo que era inter-
net. Cuando le anunciaron que tenía
cáncer buscó tratamiento enmandan-
gas alternativas. Tenía incluso un cu-
randero que le imponía las manos a
distancia: ¡desde Zaragoza! ¿Cuánto
tiempo perdió, con todas esas tonte-
rías, en vez de atacar al cáncer desde
el primer día?
Sabiendo ahora lo que dice el oncó-

logo Amri, toman significado especial
las palabras que Steve Jobs pronunció
hace seis años a la Universidad de
Stanford, en un discurso: “La muerte
es el destino que todos compartimos.
Nunca nadie ha escapado de ella. Y
así es comodebe ser, porque probable-
mente la Muerte es el mejor invento
de la Vida. Es el agente de cambio de
la Vida. Limpia todo lo viejo y deja el
camino libre para lo nuevo...”. Estoy
convencido de que, si Jordi Vendrell
no hubiese muerto hace diez años y
ahora estuviese en su casa, en Cam-
pins, leyendo en el ordenador esas pa-
labras –que tras la desaparición de Ste-
ve Jobs toman un aire premonitorio–
se haría la misma pregunta inquietan-
te que muchos nos hacemos.c

La teoría es que
Steve Jobs perdió con
métodos alternativos
un tiempo precioso
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FAMOSOS LUXE CINEMA REIALESA ESTIL ARTISTES

Joan Manuel Serrat ha
fet una aturada en l’en-
registrament del disc

amb Joaquín Sabina per com-
plir dos compromisos al Con
Sud. Dissabte, el cantant va
oferir un concert gratuït a l’es-
tadi del Banfield, als afores de
Buenos Aires, davant 35.000
persones. I ahir va arribar a
Santiago de Xile per actuar
en un esdeveniment privat
d’una companyia telefònica.
Després, Serrat tornarà a

Barcelona per continuar pre-
parant el disc i la segona gira
amb Sabina, Dos pájaros con-
traatacan, que iniciaran preci-
sament el març a l’Argentina.
De moment, ja hi ha deu con-
certs previstos al Luna Park
de Buenos Aires, i uns altres

deu a l’interior, a Xile i a
l’Uruguai. El disc contindrà al-
menys una desena de can-
çons que els dos artistes estan
component utilitzant Skype,
com va explicar Sabina des
dels EUA, on es troba de gira.
El recital de dissabte es va

emmarcar en el 150 aniver-
sari de Lomas de Zamora, on
Joaquín Sabina també va
actuar a l’abril. Després de
rebre la Clau de la ciutat,
Serrat va repassar els seus te-
mes més populars.
Comés habitual a l’Argenti-

na, el Nano va respondre a
preguntes polítiques en dife-
rents entrevistes. Serrat va
dir que “és impossible no es-
tar d’acord amb els indig-
nats”, va indicar que la crisi
espanyola és producte de gas-
tarmés del compte i, diplomà-
ticament, va advocar pel dià-
leg polític a l’Argentina, a uns
dies de les eleccions.c

E l més jove, infati-
gable i famós dels pe-
riodistes, el mític
Tintín, està a punt
de tancar diverses

dècades de reserva i discreció de
la mà de Steven Spielberg. En
gran, en 3D i amb les últimes tec-
nologies Les aventures de Tintín:
el secret de l’Unicorn prometen
llançar el personatge d’Hergé a
una fama mai no coneguda. De
la mà de Jamie Bell, protagonis-
ta de Billy Elliot, la pel·lícula, la
premièremundial del qual serà a
Bèlgica el 22 d’octubre (i a Es-
panya el 28), suposa un gir en la
tradició tintinera.
Steven Spielberg aconsegueix

ara el que no va aconseguir en

vida de l’artista, ja que el 1983 un
primer intent va fracassar. Her-
gé es va mostrar totalment fred
davant una històriamassa ameri-
canitzada, en la qual Tintín
havia perdut el seu serrell i la
Castafiore es llançava sense mo-
tiu aparent en braços del capital
Haddock. Res més lluny del noi
belga asexuat protagonista de
les 24 aventures.
Anys abans, el mateix dibui-

xant va intentar portar a la gran
pantalla al seu “heroi dels nens
de 7 a 77 anys” i va enviar aWalt
Disney vuit dels seus àlbums. La
resposta de la factoria, sense cap

esment a la qualitat de l’obra, va
ser que el calendari de produc-
cions estava tancat per un perío-
de de cinc anys, explica Philippe
Lombard a Tintín, Hergé et le ci-
nema. Tret d’un únic llargmetrat-
ge del 1961, sense comptar els di-

buixos animats, aquesta és la pri-
mera superproducció de Tintín.
Però en l’arribada al cinema

del noi del serrell és fonamental
un personatge real: Nick
Rodwell, segon marit de la ví-
dua d’Hergé, Fanny Vlamynck.
La dona, grafista que va tre-
ballar junt amb l’artista des del
1956 i que es va casar amb ell el
1977, va heretar tot el llegat el
1983, quan aquest va morir de
leucèmia. Al principi, els drets
són gestionats per una societat,
BIL, que després va passar a
dir-se Moulinsart SA, mentre la
promoció de l’obra va quedar

La ‘première’ mundial
serà el dia 22 a
Bèlgica, el país del
dibuixant i del jove
reporter del serrell

StevenSpielberg ha rodat en 3D la
pel·lícula sobrel personatge d’Hergé

Isabel Coixet va pre-
sentar ahir a Madrid

La huella de tu voz, un
curtmetratge que reflecteix
els testimonis de dones
afectades per càncer de
mama. Amb protagonistes
reals i l’aparició de José
Coronado i Paco León, el
film s’inclou en els actes
previstos per avui, dia Con-
tra el Càncer de Mama. “Jo
crec que no hi ha paradís
ni amb tetes ni sense; sens
dubte hi ha vida”, va dir la
cineasta. / Agències

Brussel·les. Servei especial

CAROL PÉREZ
SAN GREGORIO

Serrat, cantant a l’estadi del Banfield a Buenos Aires

GTRESONLINE

Un cartell de la pel·lícula Les aventures de Tintín: el secret de l’Unicorn, a Brussel·les, que s’estrena el dia 28, e

IsabelCoixet fa
uncurt sobre el
càncerdemama

LEO LA VALLE / EFE

Buenos Aires

Elcòmic
saltaalcine

Serratcantagratis
a l’Argentinaabans
de lagiraambSabina

ROBERT MUR

Gent

TINTÍN

Corresponsal
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MONOGRÁF I CO E S P EC I A L

Invertir ensalud

INST.ONKOLOGIKOADESANSEBASTIÁN

Dr. J.AntonioAlberro
Coordinadordela
UnidaddePatología
Mamaria 05

FUNDACIÓN

Dra.TaniaEstapé
Directorade
Psicooncología
deFEFOC 03

SEDIM

Dra.M.ÁlvarezBenito
Presidentade laSdad.
EspañoladeDiagnóstico
por Imagende laMama 06

Día
Mundial
Contra
elCáncer
deMama
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A
unque gracias a los trata-
mientos actuales y a la de-
tección precoz el cáncer
de mama cada vez tiene
mejor pronóstico ymayor
porcentaje de curación,
hay un dato negativo a te-

ner en cuenta: está aumentando la inciden-
cia de la enfermedad enmujeres jóvenes, lo
querequiereunreplanteamientode lospro-
gramas de detección. Nos lo explica el Dr.
José Antonio Alberro, Coordinador de la
Unidad de PatologíaMamaria InstitutoOn-
kologikoa de San Sebastián, Guipúzcoa,
quien nos acerca al enfoque terapéutico del
cáncerdemama.

¿Qué panorama dibuja hoy el cán-
cerdemamaenEspaña?
•El cáncer demamaes la patología oncoló-
gicamás frecuente en lamujer, aunquecier-
tamente está aumentando mucho la inci-
dencia de cáncer de pulmón, por lo que se
prevé que pronto las cifras de ambos tipos
decáncerpuedanestar a lapar.
Actualmente, se calcula que 1 de cada 10-12
mujerespadecerácáncerdemamaa lo largo
de su vida, a lo que habría que sumar otro
dato a tener en cuenta y que es el que apun-
ta que 1 de cada 4 mujeres con cáncer de
mama esmenor de 50 años, esto es, que au-
menta la incidencia del cáncer demama en
mujeres jóvenes, de loquederivaunproble-
ma añadido: las mujeres menores de 50

años no entran en los programas de detec-
ciónprecoz.

¿Habría que incluirlas? La pre-
vención y detección precoz son
siempre el mejor aliado contra el
cáncer…
•Bueno, la prevención en cáncer demama
es casi imposible, puesto que no conocemos
la causa que provoca la enfermedad.No po-
demosevitarqueaparezca, pero sípodemos
trabajar enprevención secundaria, que es lo
que conocemos como detección precoz. La
detecciónprecozes fundamental, laquenos

permite obtener, hoy por hoy, los mejores
resultados. El problema es el que antes
apuntaba, que 1 de cada 4 pacientes con
cáncer demama sonmenores de 50 años, lo
quehacenecesario incluir amujeresporde-
bajo de esa edad en los programas de detec-
ciónprecoz.
Por lo demás, apuntar que hay un pequeño
porcentajedemujeres concáncerdemama,
en torno a un 5%, que desarrollan la enfer-
medadpor causas genéticas. Se tratademu-
jeres en cuyas familias hay antecedentes di-
rectos de cáncer demama y de ovarios y en
las que es conveniente realizar un estudio
genético para detectar si existe alguna alte-
racióndelgenBRCA1y2.El riesgogenético
decáncerdemamasí esdetectable.

¿En qué porcentaje de curación se
encuentra la enfermedad?
•Resulta difícil de valorar porque depende
de en qué fase de la enfermedad se diagnos-
tica. En términos generales, podemos decir
queenfase inicial el cáncerdemamasecura
en 95 de cada 100 casos. En fasesmuy avan-
zadas los porcentajes de curación se redu-
cen, situándoseen30decada 100pacientes.
Porello, insisto, es tan importante conseguir
undiagnósticoprecoz.
El cáncer demama es hoy una enfermedad
curable en la mayoría de los casos y, si no,
controlable durante muchísimos años,
permitiendo a la mujer una buena calidad
de vida.

¿Qué avances significativos es-
tán permitiendo mejorar su
tratamiento?
•Los avances fundamentes se encuentran
hoy en cirugíasmenos agresivas, tanto en la
mama como en la axila, consiguiendo una
idéntica tasa de curación. A la vez, se reali-
zan tratamientosmenos agresivos en radio-
terapia, lo que se denomina radioterapia
parcial aceleradade lamama,unaradiotera-
pia que se da en la zona del lecho tumoral y
que también ha demostrado idénticas cifras
enelpronósticode laenfermedad.
Por otra parte, destacar que ya podemos de-
terminar genéticamente aqué tipode tumor
nos estamos enfrentando, lo que permite
plantear tratamientos y dianas terapéuticas
más específicas para cada tumor concreto y
eliminar únicamente las célulasmalignas. El
resultado son tratamientosmuy eficaces y
con menos efectos secundarios. Es lo que
podríamos denominar tratamiento “a la car-
ta” del cáncer. Lo que se va a imponer son
una serie de test genéticos que permitan de-
cirnos frenteaquétumorestamos.Estoyaes
una realidad que hace posible un mejor
planteamiento terapéutico del cáncer de
mama, tanto desde el punto de vista quirúr-
gicocomomédicoyradioterápico.

¿Cómo abordan la patologíamama-
ria en su Unidad? ¿El enfoquemul-
tidisciplinar es clave?
• Sí. Hoy en día el trabajo en equipo es
fundamental para abordar el tratamiento
de cualquier enfermedad. En nuestra
Unidad, abordamos el cáncer de mama
desde un enfoque multidisciplinar, tanto
desde el punto de vista del diagnóstico
como del tratamiento y del seguimiento.
Estudiamos cada caso de forma individual
y por parte de todos los especialistas de la
Unidad. A partir de ahí se determinan qué
acciones hay que tomar y, con toda la in-
formación, tratamos de aportar la mejor
solución.

¿El enfoque quirúrgico del cáncer
de mama ha cambiado? ¿La re-
construcción mamaria cobra
importancia?
•El enfoquequirúrgicodel cáncerdemama
está cambiandoy va a seguir cambiando.Es-
tamosasistiendoalosúltimosañosenlosque
lacirugíavaaserunelementoclave.Creemos
que existirán fármacos queharán innecesa-
rias las intervenciones o que solo habrá que
hacer intervencionesmínimas.Amedidaque
los fármacos sean capaces de encontrar una
solución para cada tipo de tumor, la cirugía
irá amenos. En cuanto a la reconstrucción,
decir que la estéticamamaria es importante.
Nosotros planteamos la reconstrucciónma-
maria inmediata a todas mujeres a las que
practicamosmastectomía, loquepermitemi-
nimizar el impacto de lamutilación y un re-
sultado estético aceptable para que puedan
hacerunavidanormal sinnotarquehansido
mastectomizadas.Detodasmaneras,por for-
tuna, cada vez esmenos frecuente la necesi-
dadderealizarmastectomía.

Entrevista:Dr. JoséAntonioAlberro,EspecialistaenCirugíaGeneral.MásterenSenologíayPatologíaMamaria

“Esnecesario incluir
amujeresmenores
de 50añosen losprogramas
dedetecciónprecoz”

“El cáncer demama es
hoy una enfermedad
curable en lamayoría
de los casos y, si no,
controlable durante
muchos años,
permitiendo a lamujer
una buena calidad de
vida”

“Caminamos hacia un
tratamiento‘a la carta’
del cáncer demama:
abordajes terapéuticos
concretos en función de
la genética de cada tipo
de tumor”
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U
na de cada 10 muje-
res en Catalunya pa-
decerá a lo largo de
su vida algún proble-
ma de la glándula
mamaria. La cifra
nos la aporta el Dr.

Serra Renom, cirujano plástico de re-
conocido prestigio y referente en pato-
logía mamaria. No en vano es el Presi-
dente del XXXI Congreso de la Socie-
dad Española de Senología y Patología
Mamaria que se celebrará en 2012. Nos
acercamos hasta su Instituto de Ciru-
gía Plástica y Estética, ubicado en el
Hospital Quirón de Barcelona, para co-
nocer su propuesta en reconstrucción
mamaria.

La evolución abre el camino a
nuevos planteamientos y exi-
gencias ¿Ya no basta con tratar
el cáncer de mama? Recuperar
la estética corporal resulta fun-
damental para las pacientes…
• Totalmente. Hace 30 años el trata-
miento del cáncer de mama consistía
básicamente en una extirpación muy
radical de la mama. Era la manera en
que los oncólogos actuaban, conside-
rando que solo así podían hacer el se-
guimiento de la enfermedad y, por su-
puesto, la reconstrucción mamaria no
se planteaba. Ahora, en cambio, se ha
demostrado que el cáncer de mama se
puede controlar con una combinación
demodernas técnicas (resonancia, eco-
grafía, control genético…) y que la re-
construcción mamaria no solo no difi-
culta el control de la enfermedad sino
que además es imprescindible para ob-
tener la curación global de las pacien-
tes. La curación no consiste solo en
quitar el tumor, sino en que la mujer no
se vea mutilada y recupere su imagen
corporal.

¿Recomienda la reconstrucciónma-
maria en lamisma intervención?
• Cuando el tumor se coge a tiempo, se
realiza una cirugía conservadora o tu-
morectomía, con lo que la paciente
puede quedar curada de su cáncer pero
con una deformidad en lamama, defec-
to que queda como consecuencia de
haber quitado el tumor.
Realizar la reconstrucción mamaria en
la misma intervención es recomenda-
ble porque así se evitan retracciones y
deformidades de la mama. Para ello, re-
llenamos la cavidad con una autopróte-
sis de plaquetas o bien con una porción
de músculo dorsal ancho, que obtene-
mos con endoscopia desde la misma ci-
catriz de la axila por la que se ha practi-
cado la disección ganglionar. De este
modo, evitamos cicatrices en la espalda
y además conseguimos una buena si-
metría de las dosmamas.

¿Y si el tumor esmuy grande?
• Si el tumor es muy grande o multi-
céntrico es preciso realizar una mas-

tectomía, lo que supone una grave mu-
tilación para la mujer que, en muchos
casos, debe someterse además a radio-
terapia. En este perfil de pacientes, la
reconstrucción mamaria es fundamen-
tal para evitar trastornos psicológicos
importantes. Insisto en la misma idea:
además de quitar la enfermedad onco-
lógica hay que restablecer la imagen
corporal de la mujer.

¿El tratamiento de radioterapia
contraindica la colocación de
prótesis mamarias?
• Antes de desarrollar nuestra técnica
con célulasmadre sí que estaba contrain-
dicado, lo que obligaba a realizar plastias
muy complejas de otras zonas del cuerpo
y, como consecuencia, llenar al paciente
demúltiples cicatrices. Gracias a la técni-
ca que hemos creado en nuestro Institu-
to, basada en la utilización de célulasma-
dre para regenerar el tejido irradiado, po-
demos realizar la reconstrucciónmama-
ria utilizandoprótesis.De estemodo, evi-
tamos nuevas cicatrices y además conta-
moscon laventaja añadidadequeutiliza-
mos piel de la propia zona, que conserva
por tanto su sensibilidad, algo que no su-
cede cuando aportamos tejidos de otras
zonas, que serían insensibles. Esta técni-
ca fue publicada en Plastic and Recons-
tructive Surgery, la revistamás prestigio-
sa de nuestra especialidad. Además, tuve
el honor de ser invitado a exponerla por
la Sociedad deCirujanos deChina y, a ra-
íz de ello, nombrado profesor de la Uni-
versidaddeLanzhou.

¿Qué ventajas aporta su técnica
de reconstrucciónmamaria?
• El tejido irradiado presenta una clara
disminución de la vascularización y

también una menor capacidad de cre-
cimiento celular en él, lo cual resulta
muy útil para la curación del cáncer
pero perjudica mucho la cicatrización
cuando hacemos la reconstrucción.
Con la inyección de células madre ob-
tenidas de la grasa de la propia pacien-
te, el tejido experimenta un aumento
de la vascularización, de su elasticidad
y también del grosor del tejido subcu-
táneo. Desde la misma cicatriz de la
mastectomía, utilizando la endoscopia,
podemos colocar la prótesis y conse-
guir una reparación estética con muy
buena calidad de los tejidos, sin hacer
cicatrices nuevas a la paciente.

¿Esta técnica será uno de los te-
mas protagonistas del XXXI
Congreso de la Sociedad Espa-
ñola de Senología y Patología
Mamaria de 2012?
• Sí. Habrá un curso pre-congreso
dedicado a este tema, que será tam-
bién el IV Congreso Nacional de la
Sociedad Española de Trasplante de
Grasa (SETGRA), de la que soy Presi-
dente, y que llevará por título “La uti-
lización de la grasa en la reconstruc-
ción mamaria”.
El XXXI Congreso de la Sociedad Es-
pañola de Senología y PatologíaMama-
ria será muy importante para Barcelo-
na puesto que reunirá a los principales
especialistas a nivel nacional e interna-
cional dedicados al tratamiento del
cáncer de mama, esto es, oncólogos, gi-
necólogos, cirujanos generales, radio-
terapeutas, anatomo-patólogos, así co-
mo enfermeras, personal técnico y aso-
ciaciones demujeres afectadas por esta
enfermedad, atendiendo al enfoque
global del cáncer demama.

MÁS INFORMACIÓN
www.cirugiaestetica.org

Tel. 93 284 81 89

Entrevista:Prof.Dr. J.Mª. SerraRenom,primerCatedráticodeCirugíaPlástica yEstéticadeEspaña.
Experto ensenología ypatologíamamaria

“La reconstrucciónmamaria
es imprescindiblepara la curación
total de lapaciente”

ElXXXI Congreso de la
Sociedad Española de
Senología y Patología
Mamaria reunirá en
Barcelona a losmejores
especialistas dentro de
un enfoque global del
cáncer demama

PRESIDENTEDELXXXICONGRESONACIONALDELASOCIEDAD
ESPAÑOLADEPATOLOGÍAMAMARIAYSENOLOGÍA

Pionero en lautilizaciónde técnicas
novedosasde reconstrucciónmama-
ria concélulasmadre,publicadas en
las revistasmásprestigiosasde la es-
pecialidad, elDr. SerraRenomes
PresidentedelXXXICongresoNacio-
nal de la SociedadEspañoladePato-
logíaMamaria ySenología que se ce-
lebrarà enBarcelona, en laUniversi-
tat Internacional deCatalunya,del

17 al 20deoctubrede 2012.
Es la primera vez que un cirujano
plástico, en este caso el Dr. Serra
Renom, organiza un congreso de
la Sociedad Española de Patología
Mamaria y Senología, lo que pone
demanifiesto la importancia que
ha adquirido la estética y la re-
construcciónmamaria en pacien-
tes con càncer demama.
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C
AIBER es la Platafor-
ma Española de Ensa-
yos clínicos, un con-
sorcio público estatal
participado por el Ins-
tituto de Salud Carlos
III, las Consejerías de

Sanidad de cinco comunidades autóno-
mas (Madrid, Galicia, Castilla y León,
Castilla- La Mancha y Baleares) y enti-
dades gestoras de la investigación de 25
centros asistenciales y de investigación
del resto de comunidades autónomas.
Para sabermás, hablamos con su cúpula
directiva.

¿Qué es CAIBER? ¿Qué servicios
principales presta a la sociedad?
• CAIBER, Consorcio de Apoyo de
Investigación Biomédica en Red, es
una corporación científica que funcio-
na como un consorcio público estatal
y con entidad jurídica propia.
Tenemos un enfoque empresarial total
de cara a ser eficientes y dar resultados
y valor a la sociedad, pues pacientes y
familiares necesitan avances tangibles y
mesurables; para todo ello contamos
con personal con contrato, que provie-
ne de la empresa privada, quienes son
especialistas y cuentan con cultura em-
presarial.
Resaltar que se unen a nosotros algu-
nos de los hospitales más punteros de
España, más dos nodos de atención pri-
maria, algo vital en nuestras investiga-
ciones. Con todo ello, somos una cor-
poración muy representativa del sec-
tor, con unidades de investigación se-
leccionadas sin dejar de destacar las
colaboraciones externas: en España
hay mucho talento investigador y CAI-
BER se presta a colaborar en costes, de-
sarrollo de ensayos y a la hora de com-
partir recursos.
Representamos a la totalidad del terri-
torio nacional, se trata del proyecto de
todo un país para aportar el máximo va-
lor en investigación clínica europea y
mundial: damos investigación en todas
las áreas de la medicina, algo muy com-
plejo y muy regulado (para proteger a
los pacientes). Pero para eso surgimos
en 2009, para apoyar a los investigado-
res y coordinarlos de cara a obtener los
mejores estudios, con calidad y lo antes
posible, lo cual sería impensable de no
contar en CAIBER con 200 personas en
40 unidades de investigación, siendo
pues, un equipo multidisciplinar y co-
ordinado todo ello desde nuestra uni-
dad central.
En cuanto a tecnología, contamos con
herramientas tecnológicas comunes,
pues somos una corporación de corpo-
raciones, que ahora se encuentra aca-
bando de construir una Intranet que co-
municará a todas las personas o institu-
ciones vinculadas a CAIBER de un mo-
do fluido, ágil y donde se puedan com-
partir ideas, información…se trata de
una gran plataforma de investigación.
Además, unificamos procedimientos,
herramientas, sistema de calidad…y
contamos con un “Plan Clínico de In-
vestigación” anual de apoyo, que bene-
ficie a los pacientes; y es que nosotros
decidimos dónde destinar nuestros re-
cursos mediante un llamamiento a la

investigación y de los protocolos que
recibimos, siempre en nuestra lengua
vehicular de investigación –en inglés-
los enviamos a un comité de expertos
agrupados en áreas (oncología, cardio-
logía…) quienes, de forma objetiva, nos
hagan una evaluación científica; luego,
en base a sus informes, apoyamos un
proyecto u otro, antes, durante la inves-
tigación y después: queremos que los
proyectos interesantes y viables vean la
luz y acompañar al investigador, dado
que nuestro objetivo final es salvar vi-
das o añadir vida a los años, por eso
siempre reducimos el tiempo de puesta
en marcha de los estudios; ayudamos a
los investigadores para ayudar a los
pacientes.

¿Qué soluciones brindan en la
lucha contra el cáncer?
• La oncología es un área específica y
prioritaria de CAIBER y de todo el
mundo, pues el cáncer es un mal en-
démico. Existe mucha investigación
en este campo pero falta una unión de
esfuerzos, una mayor organización a
nivel global, dado que es un problema
mundial.
Concretamente, CAIBERdota de lama-
yor infraestructura y recursos para que
España contribuya a nivel mundial,
pues aquí existen investigaciones pun-
teras, así que nos erigimos como una
herramienta de investigación contra el
cáncer, junto a otras asociaciones u or-
ganismos para cubrir todo tipo de cán-
cer, desde elmás común almás “raro”.

En el caso concreto del Cáncer
de mama, ¿podría explicarnos
en qué consisten las vacunas
personalizadas actualmente en
investigación?
• Tenemos 46 ensayos clínicos de exce-
lencia seleccionados. De ellos, 6 perte-
necen a oncología, segunda área en im-
portancia para CAIBER después de pe-

diatría. De dichos 6 ensayos, dos son de
cáncer de mama, a los que se suman
otros tres proyectos en curso, también
sobre este tipo de cáncer. Concretamen-
te, hablamos de 5 ensayos sobre: Trata-
mientos Neoadyuvantes, Optimización
de Tratamientos que ya Existen, Trata-
mientos Individualizados, Estudio de
Diagnóstico y, por último, las Vacunas o
Inmunoterapia.
En este apartado de vacunas, decir que
se trata básicamente de que, cuando una
paciente está afectada de cáncer de ma-
ma, a la par que recibe un tratamiento
combinado (quimioterapia, más cirugía,
más radioterapia) se le administra una
vacuna para evitar recidivas. Dichas va-
cunas consisten en la inoculación de un
cultivo de sus propias células inmunoló-
gicas junto a las células tumorales de la
paciente, para que así, su sistema inmu-
ne responda, reconozca a las células tu-
morales y genere linfocitos que destru-
yan a dichas células tumorales.
Es algo muy novedoso y que responde a
la necesidad de que, después de un tra-
tamiento, las mujeres queden curadas
de por vida, sin la presencia de una sola
célula maligna. Dados sus beneficios, ya
se han probado estas vacunas en otros
tumores.

¿Qué les diferencia de otras pla-
taformas similares? ¿Cuáles son
sus relaciones con otros orga-
nismos a nivel internacional?
• A nivel nacional, nos distinguimos
por ser una plataforma que cubre todo
el país, oficial y reconocida como tal,
además de tener identidad jurídica
propia y de contar con una estructura
corporativa con consenso, política
científica, RRHH y técnicos comunes.
En el plano europeo, no existe ninguna
red como la nuestra, lo que nos da lide-
razgo afuera; asimismo, CAIBER es la
“pata” de ECRIN para ensayos clínicos
en Europa con representación españo-

la; a pesar de nuestra juventud, somos
los mejor organizados y un referente
para otros países.
Además, somos un puntal, junto al Mi-
nisterio de Ciencia Alemán, Global
Science Forum y la OCDE a la hora
de proponer ensayos e investigaciones
clínicas a nivel mundial junto a otros
continentes.
También es destacable nuestra partici-
pación en el Libro Blanco de la Investi-
gación Clínica en Europa y la relación
cercana con el National Institute of He-
alth (USA).

¿Se puede considerar a España
como país referente en ensayos
e investigaciones clínicas?
• En unas áreas sí, como son: investi-
gación pediátrica, en VIH, enferme-
dades del hígado, aparato respiratorio
u oncología.

¿Cuáles son sus objetivos de fu-
turo?
• Obtener biomarcadores para una ma-
yor individualización de pacientes; lo-
grar pacientes más comprometidos y
activos, que se sientan parte de la in-
vestigación, siempre muy bien infor-
mados en todas la fases de los ensayos,
que den su opinión, pues pensemos
que si no hay investigación, no hay me-
dicina; la incorporación de variables
no tan conocidas en enfermedades di-
versas a través de los propios pacien-
tes (patients reported outcomes) e in-
novar de la mano de las TICS y así
obtener una operativa de ensayos clí-
nicos donde primen un menor tiempo,
menor coste y menor esfuerzo.

¿Tendrá cura algún día el cáncer?
• Hay cánceres que ya se curan muy
bien, lo que era antes inimaginable,
pero claro, el cáncer es una patología
tan heterogénea, que al menos si no lo-
gramos curarlo del todo, sí que podre-
mos hacer que se convierta en una en-
fermedad crónica, controlada, al igual
que ha ocurrido con el SIDA.
Si queremos avanzar, hay que insistir en
que sin unión de esfuerzos coordinados,
a nivelmundial y entre todos, esto no se-
rá posible. Pensemos que los tres pilares
para una decisión clínica correcta son la
experiencia clínica, la evidencia científi-
ca y la opinión de los pacientes.

MÁS INFORMACIÓN
Begoña Zancada. Responsable de

Comunicación Externa
bzancada@caiber.net

www.caiber.net

Entrevista:Dr. JoaquínCasariegoyRocíoArce,DirectorGeneral ySubdirectoradeCAIBER

“Ayudamosa los investigadores
paraayudara lospacientes”

“Sinohay investigación,
nohaymedicina”

JornadaCAIBERconAsociacionesdepacientes celebradael 4demayode 2011:“El paciente y supa-
pel protagonista en la investigaciónconensayos clínicos”.De izdaadcha.:D. JuliánZabala,Direc-
tordeComunicacióndeFarmaindustria;Dña.BegoñaBarragánGarcía,PresidentadelGrupoEs-
pañoldePacientes conCáncer (GEPAC);Dra.CristinaRabadánDiehl, Subdirectorade laOficina
deSaludGlobal delNationalHeart, LungandBlood InstitutedeNIH (EE.UU) yDr. Joaquín
Casariego,DirectordeCAIBER
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Entrevista:Dres.Manuel yRafael Salvador, radiólogos y responsablesde Imagine

E
l diagnóstico precoz es funda-
mentala lahoradereducirel im-
pacto y el número de casos de
cáncerdemamaquepadecen las
mujeres.Conscientesdeello, los
responsablesdelCentrodeDiag-
nósticopor la ImagenImagine -

losDres.ManuelyRafaelSalvador-hanapostado
pordotarsedelosmásavanzadosmediostecnoló-
gicos.Hemoshabladoconellos.

Imaginoqueeldiagnósticopor imagen
es fundamental a lahoradeprevenir y
detectaruncáncerdemama...
•R.S.: Así es. Dehecho, las revisiones periódi-
cas a las que se someten lasmujeres ayudan a
diagnosticar precozmente y en estados poco
avanzadoseste tipode tumores,demaneraque
el tratamiento esmuchomás eficaz y, con las
técnicasoncológicas actuales, esposible inclu-
so la curación completa.

¿Existe esa culturade la revisiónentre
lasmujeres?
•M.S.: Sí la hay, aunque hay que reconocer
que hay algunos aspectos que no ayudan de-
masiado a favorecer que lasmujeres se hagan
unamamografía. Para empezar y por mucho
que las administraciones eleven la edad, es re-
comendable que lasmujeres se hagan una re-
visión anual de pecho a partir de los 40 años,
35 si tienen antecedentes de cáncer en la fa-
milia. En segundo lugar, lasmujeres tienenque
saber que es posible practicar las mamogra-

fías de unmodomás cómodo ymenosmoles-
to y doloroso.

¿Cómo?
•M.S.:A travésdeldiseñoergonómicodelma-
mógrafo, que ha sido concebido para reducir
o evitar el dolor que experimentan las muje-
res cuando se someten a unamamografía, una
prueba que se basa en la compresión y torsión
de lamamapara obtener imágenes.Así hemos
aportado nuestro grano de arena para que las
mujeres no retrasen o eviten las pruebas diag-
nósticas demama pormiedo al dolor. Y ese es

unmodo de ayudar a la prevención del cáncer
demama.

Unequipoinnovador...
•R.S.: Es que siempre hemos tenido esa voca-
ción innovadora.Dehecho,desdeelprimerdía
apostamosporofrecerunservicioquenosper-
mitieraofrecera lospacientes los resultadosde
sus pruebas (mamografía, ecografía, biopsia,
etc.) enunosminutos, eliminandoasí la angus-
tia y la incertidumbre que las pacientes suelen
padecer durante días. Enmenos de una hora
podemos lograr que lamujer salga de nuestro

centro con las pruebas realizadas y con los re-
sultados diagnósticos por escrito.
M.S.:El secretoparapoder trabajarasí esque la
pacientesiemprevadelamanodeunmédico.No
nos limitamosarealizar lapruebaquenos indica
elmédicoquederivóalpacientecomoharíaun
técnico, sino que completamos la clínica con
nuestroconocimientoynuestraexperienciaco-
momédicos radiólogos.Esa filosofíayelusode
tecnologíaavanzadacomolaestereotaxianosha
convertidoenunareferencia.

¿Qué aporta la estereotaxia digital al
mamógrafodelcentro?
•R.S.: Fundamentalmente, se tratadeuncom-
plemento quenos permite hacer biopsias diri-
gidas con elmismo equipo demamografía. La
unión de ambos sistemas hace que sea posible
colocar a la paciente exactamente en lamisma
posición de diagnóstico, lo que nos ofrece una
mayor precisión a la hora de hacer la biopsia.

IMAGINE – CENTRODEDIAGNÓSTICO
POR LA IMAGEN

Valencia, 223 - 08007BARCELONA
Tel. 93 215 24 57

www.imaginebarcelona.com

“Laestereotaxia integradaenelmamógrafonosofrece
unamayorprecisióna lahoradehacer labiopsia”

Gruposdesoporteparapacientes (cancerdemama,depróstata,
etc…. )ypara familiaresdeenfermos.Coordinandichosgrupos
unOncologoyunaPsicooncologa yotrosprofesionales según los
casosespecíficos.

1

Gruposdesoporteparapacientes (cancerdemama,depróstata,
etc…. )ypara familiaresdeenfermos.Coordinandichosgrupos
unOncologoyunaPsicooncologa yotrosprofesionales según los
casosespecíficos.
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Teléfonodeayudae información (93.217.21.82), que incluye psico-
terápiavia telefónica.3
Segúndasopiniones :Revisióndehistoriales clínicos, informa-
cióndetalladayorientacióndiagnósticay terapéutica.4
Producciónydifusióndematerial, informacióny formativos.
Manualesdecáncerdemamaydecáncerdepróstata;guíaspara
laasistenciaadomiciliodepacientes concánceryparacuidados
paliativos,Códigospara laprevenciónydiagnósticodel cánceren
la terceraedad, códigopara laprevenciónyeldiagnósticoprecoz
del cancerdemama,códigopara lamujer concáncerdemamay
DVDpara laautoexploraciónde lamama.

5

Cursoparavoluntarios,pacientesyprofesionalesde laSalud.
Creaciónde laEscuela InternacionaldeOncología (EIO) cuyosva-
lores fundamentales son la independenciadecriterio,desarrollo
de la medicinabasadaen laauténticaevidencia científicayenfo-
quea losproblemas fisicos,psiquicos, socialesy laboralesnore-
sultosen laspersonas tratadaspor cáncer.

6

Investigaciónpsico-social.Conocimientos,actitudesy repercu-
sionesdel cáncer sobre lapersonaysus familiares.
Encuestasdiversas
7

Prestaciones socialesdiversas.8

El cáncer,unaprioridad
para laONU

FundaciónPrivadasinAnimodeLucro,
inicósusactividadesenAbrilde1996

El pasadomes de septiembre tuvo lugar una cumbre de alto nivel de
Naciones Unidas para abordar el reto que suponen las Enfermedades
No Transmisibles (ENT) a escala mundial, entre las que se encuen-
tra el cáncer. En dicha reunión se consensuó una declaración polí-
tica orientada a la actuación para la prevención y control de las ENT
en el mundo.

E
n la declaración política
resultante de la reunión
de la ONU sobre las En-
fermedades No Trans-
misibles (ENT) se reco-

noce que el cáncer es una enferme-
dad única en muchos aspectos y
que comporta compromisos espe-
cíficos para su prevención y su de-
tección precoz. Según la Organiza-
ción Mundial de la Salud (OMS),
las cuatro principales ENT (enfer-
medades cardiovasculares, cáncer,
enfermedades pulmonares cróni-
cas y diabetes) son la causa de tres
de cada cinco fallecimientos en to-
do el mundo y provocan grandes
perjuicios socioeconómicos en to-
dos lospaíses, sobre todoen lospaí-
ses endesarrollo.

Esta declaración es un llama-
miento al compromiso de los go-
biernosy lacooperación internacio-

nal para: integrar la prevención y
control de ENT en los sistemas de
salud, a través de planes nacionales
y recursos para la prevención y tra-
tamiento de las ENT; implementar
estrategias encaminadas a promo-
verunadieta equilibrada (incluyen-
do reducciónde sal, azúcar, y grasas
saturadas), un consumo responsa-
ble de alcohol y la realizaciónde ac-
tividad física regular; implementar
de manera efectiva del Convenio
Marco de la OMS para la Preven-
ción yControl del Tabaquismo; re-
ducir laexposicióndelaspersonasa
los factores de riesgo de las ENT
mediante acuerdos internacionales
y marcos jurídicos y normativos;
mejorarelaccesoacuidadospaliati-
vos; reforzar los sistemas de infor-
mación, desarrollo de registros y
encuestas nacionales de población;
y aumentar el acceso amedicamen-

tos y tecnologías seguras, asequi-
bles, eficacesydecalidad.

La Unión Internacional para el
Control del Cáncer (UICC) ha co-
municado públicamente su satis-
facción por esta declaración, aña-
diendoqueapoyafirmemente lape-
ticióndequeserefuerce lacoopera-
ción internacional para respaldar
planes nacionales para la preven-
ciónyelcontrolde lasENT.Laaecc,
comomiembro de este organismo
internacional, secunda los términos
del comunicado de laUICChecho
públicoelpasado3deoctubre.

Laaecctrabajará,conjuntamente
con otras entidades, en la próxima
CumbreMundialdeLíderesContra
el Cáncer que tendrá lugar enDu-
blín este año, para definir acciones
estratégicasquepermitan seguir los
compromisos expresados en la de-
claracióndeNacionesUnidas

FEFOC
Principalesactividades
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Entrevista:Dra.TaniaEstapé,DirectoradePsicooncologíadeFEFOC

“Es fundamental tratar
la parte física de la
enfermedad, pero el
cáncer comporta
multitud de
consecuencias asociadas”

L
a Fundación para la Educa-
ción Pública y la Formación
en Cáncer (FEFOC), dirigi-
da por el profesor Jordi Es-
tapé, fue creada en el año
1996 para ofrecer forma-
ción, información y soporte

en todas aquellas materias relacionadas
con el cáncer, tanto para los propios afec-
tados como a sus familiares y población
en general.

¿Cuáles son sus principales vías de
actuación?
• Desde nuestros inicios nos hemos ido
adaptando a las necesidades y demandas de
la sociedad, por lo que actualmente conta-
mos con cuatro vías principales de actua-
ción, cada una de las cuales tiene su corres-
pondiente página web: cáncer de mama
(www.cancermama.org), cáncer depróstata
(www.cancerdeprostata.org), personasma-
yores (www.mayoressincancer.org) y fami-
liares de enfermos de cáncer (www.fami-
liaycancer.org).

¿Qué actividades desarrollan en
FEFOC?
• Algunas de nuestras actividades fun-
damentales son la formación para enfer-
mos, familiares y población en general, que

realizamos a través de conferencias itine-
rantes, talleres, etc.; formación para pro-
fesionales, que se ha materializado en la
creación de la Escola Internacional
d’Oncologia, un centro docente para pro-
fesionales de la medicina, porque de esta
manera también ayudamos a los pacien-
tes; organización de grupos de apoyo, so-
bre todo para enfermos y familiares de en-
fermos de cáncer demama y de cáncer de
próstata; y divulgación online por medio
de portales en los que damos respuesta a
consultas y exponemos opiniones y eva-
luaciones psicológicas.

¿Qué importancia tiene la ayuda
psicológica para un enfermo de
cáncer y sus familiares?
• Es fundamental tratar la parte física de
la enfermedad, pero el cáncer comporta

multitud de consecuencias asociadas, como
cambios en la vida diaria, con respecto a
la familia, en el trabajo, etc. Por fortuna, el
índice de éxito en la lucha contra esta pa-
tología es cada vez mayor, pero también
resulta necesario cuidar las consecuencias
que deja su tratamiento. Y aquí es donde
entra en juego la FEFOC para ofrecer apo-
yo e información.

¿Cómo suele responder una perso-
na a la que se le diagnostica un cán-
cerdemama?
• El cáncer sigue siendo una enfermedad
tabú, debido a que aún se desconoce la cau-
sa segura que lo produce. Existen factores
de riesgo, evidentemente, pero no son defi-
nitivos. Por tanto, la persona diagnosticada
muestra en un primer momento descon-
cierto para, luego, sentir ira ymiedo porque
pasaadependerdedesconocidos, almargen
de que esos desconocidos sean excelentes
profesionales. Como el cáncer demama se
detecta cada vez conmayor precocidad, nos
encontramos con individuos sin síntomas
que deben asumir el rol de enfermos, por lo
que les cuesta sobrellevar un tratamiento
con efectos secundarios tan agresivos para
lograr su supervivencia. Aquí aparecen di-
versos niveles de ansiedad, sufrimiento físi-
co, fatigao, incluso,depresión.

Llegados a este punto, ¿qué logra el
enfermo o sus familiares a partir
de la ayuda psicológica que les
ofrecen?
• Les ayudamos a reemprender su vida
diaria, a resolver problemas de pareja o se-
xuales que suelen aparecer ante la falta de
un pecho o parte de un pecho, ante un po-
sible aumento de peso, presencia de fati-
ga, falta de cabello, etc. En definitiva, exis-
ten consecuencias físicas derivadas del
tratamiento que determinan su calidad de
vida, por lo que intentamos que estas per-
sonas encuentren vías concretas para sen-
tirse mejor, para combatir la percepción
negativa que tienen de sí mismas ante la
gente, les proporcionamos herramientas
para que puedan solucionar los problemas
del día a día o enfrentarse al miedo a po-
sibles recaídas.

MÁS INFORMACIÓN
EnricGranados, 111, 2º 2ª

08008Barcelona –Tel. 93 217 21 82
www.fefoc.org – fefoc@fefoc.org

www.cancermama.org

“El apoyopsicológicoaenfermos
y familiaresdeenfermosde cáncer
demamaresulta fundamental”

Entrevista:MarcGuiu,Gerentede ImpulsaSalvaescaleras

ImpulsaSalvaescaleras
líderen Catalunyaofrece
lasmejoressoluciones
paralaescaleradesuhogarI

mpulsa Salvaescaleras es una empresa
catalanaespecializadaal100%enlaven-
ta, instalaciónymantenimientodesillas
salvaescaleras. Fiabilidad y eficacia si-
guensiendo las señasdeunacompañía
queaportasolucionespersonalizadaspa-
racadacliente.Hablamosconsugerente,

MarcGuiu.

Sepuede instalarunasillaSalvaescale-
rasImpulsaenlaescalerademicasa?
•Fácilesyrápidasdeinstalar,nuestrosproductos
sonunsistemauniversalmenteaceptadoycon
muchos años de historia. Prácticamente cual-
quierescalera-searecta,curvaodivididaendife-
rentes segmentos- tieneunmodelode sillaque
puedeadaptarse aella. Si el usuario tienecual-
quier duda, en Impulsa le ofrecemos asesora-

mientotécnicosincompromiso:nuestrosexper-
tos valorarán las diferentes opciones, tomarán
medidasexactasdesuescaleraohuecoyleacon-
sejaránsobreelsalvaescalerasquemejorseadap-
taasusnecesidades.

¿Quésolucionesbrindanasusclientes?
•Siempretratamosdeirunpasopordelantedel
restodeempresasenmateriadecalidadyservicio,
deahíquetrabajemosúnicamenteconlasmejores
marcas.Nuestrotrabajohaayudadoaquemuchas
personasconsiganlalibertaddemovimientosque
semerecenensuvidadiariadoméstica.Somoses-
pecialistasensalvaescalerasyofrecemosunaam-
pliagamadesolucionesatodasaquellasbarreras
arquitectónicasexteriorese interioresqueimpi-
denlaaccesibilidad,tantodelosmayorescomode
personasconmovilidadreducida.

¿Cuánto cuesta un Salvaescaleras
Impulsa?
•Lejosdeserunproductode lujo, losSalvaesca-
lerasImpulsaestánalalcancedetodos.Sabemos
quedisponerdeestasayudasencasaesvitalpara
muchaspersonasennuestropaís,deahíquedis-
pongamosdesolucionespara todos losbolsillos.
Dadoquenuestrosproductosseadaptananecesi-
dadesconcretas, lospreciosvaríandependiendo
delascaracterísticasespecíficasdecadaproyecto,

de losmodelosy lasopcioneselegidas.Quien lo
deseepuededisfrutardeunasillaparamoverse
entre lasdiferentesplantasdesuviviendaapartir
desólo2.700€.

¿Qué garantía ofrecen en sus pro-
ductos?
•Todosnuestrossalvaescaleras tienen2añosde
garantíadirectadelfabricante.Noobstante,nues-
trosproductossoninstaladosymanipuladospor
contrastadosprofesionalesde lamateriaydispo-
nemosdeunserviciodemantenimientorápidoy
eficazque lepermitirá estar tranquilo y seguro
conelbuenfuncionamientodesusalvaescaleras.
Somosunequipocomprometido,nosgustanues-
trotrabajoysabemoscómoatender lasnecesida-
desdecadaunodenuestrosclientes,porqueenla
mayoríadeloscasos,denosotrosdependesucali-
daddevida.

MÁS INFORMACIÓN
Tel. 902050 250
www.salvaescales.cat

impulsa@salvaescales.cat

“Impulsa tu calidaddevida” TESTIMONIOSSATISFECHOS

Nuria (Gavà, Barcelona): “Estoy
muy contenta con esta solución.
La habitación está en la segunda
planta y ahora podemos mover-
nos por la casa de una forma fácil
y segura”.
Joan(Palafrugell,Girona):“Proba-
mos con un salvaescaleras recto y
estábamos tan contentos y satis-
fechos que hemos decidido insta-
lar uno curvo para subir todas las
escaleras”.
Antonio (Reus,Tarragona):“Antes
no podía salir de casa debido a las
escaleras de entrada, desde que
tengomi salvaescaleras Impulsa
puedodisfrutarmasde lavida”.
Roser (Agramunt, Lleida): “Son
muyprofesionalesyel salvaescale-
ras funciona de maravilla. Si los
necesitamos para cualquier con-
sulta siempre nos atiendenmuy
gustosamente”.
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L
a Sociedad Española de Diag-
nósticoporImagende laMama
(SEDIM)esunaentidadmédi-
co-científica sinánimode lucro
que fue creada en el año 1997
conel objetivodeagrupar a to-
dos losmédicosespecialistasen

radiodiagnóstico, conespecial dedicación al
diagnósticoeintervencionismodelapatología
mamaria.Hablamosconsuactualpresidenta,
Dra.MarinaÁlvarezBenito.

¿Cuándose creó laSEDIM?
• La Sociedad Española de Diagnóstico
por Imagen de laMama (SEDIM) se creó
como una filial de la Sociedad Española de
Radiología Médica (SERAM), con la in-
tención de reunir a radiólogos especiali-
zados en el campo de la patología mama-
ria. Esta sociedad fue constituida en 1997
por el Dr. Marcelino Iribar, un prestigio-
so radiólogo del hospital 12 de Octubre,
que ocupó el cargo de presidente durante
las dos primeras juntas directivas. La ter-
cera junta directiva estuvo presidida por
el Dr. José Antonio López Ruiz hasta ju-
nio de 2009, y a partir de esa fecha fue ele-
gida la cuarta junta, cuya presidencia ocu-
po yo en estos momentos.

¿Cuál es suprincipal objetivo?
•El principal objetivo de nuestra Sociedad
es facilitar entre los radiólogos que de-
sarrollan su actividad en el terreno de la
patología mamaria, la formación y la difu-
sión del conocimiento, transmitir la expe-
riencia de otros profesionales además de
fomentar la investigación, así como el de-
sarrollo e implantación de las nuevas tec-
nologías. Esta área y por tanto los radiólo-
gos implicados en ella, ha crecido de forma
considerable en los últimos años, dada la
importancia y desarrollo de la imagen en
la patología mamaria.

¿Qué servicios ofrece?
• Algunos de nuestros servicios más des-
tacados tienen que ver con la formación en

patologíamamaria, tanto para los radiólo-
gos que se están iniciando en esta especia-
lidad como para actividades de reciclaje y
adquisición de nuevas técnicas y conoci-
mientos, ya que reconocemos la necesidad
de capacitación específica para dedicarse
al diagnóstico de la patología mamaria.
Otro de los aspectos importantes es servir
de punto de encuentro entre los diferentes
radiólogos especializados enmama, con la
organización de un congreso nacional bie-
nal -demanera alterna al que realiza la SE-
RAM- donde acuden un importante nú-
mero de radiólogos del país, hasta el punto
de que en la última edición, celebrada en
Marbella, asistieron unos 400 profesiona-
les. También impulsamos cursos de carác-
ter local, en áreasmás específicas, o cursos
dedicados a residentes o radiólogos que se
están iniciando en la patología mamaria.
Destacar en este sentido un curso on-line
sobre formación enRadiología Básica de la
Mama, del que se está celebrando su terce-
ra edición, y que está siendo valorado de
formamuy positiva por los alumnos que lo
realizan.
La SEDIMofrece difusión de cursos, guías,
bibliografía, documentos de apoyo y noti-
cias relacionados con la patologíamamaria,
información para pacientes y familiares, y
orientaciónyapoyopara la investigación.

¿Cuántosmiembros forman parte
actualmentede laSEDIM?
• En la actualidad la SEDIM está integra-
da por unos 610 socios de número, aunque

también contamos con una serie de radió-
logos de otras sociedades extranjeras (so-
cios internacionales), ymédicos de otras es-
pecialidades o profesionales de la industria
(socios corresponsales) que están interesa-
dos en pertenecer a nuestra entidad.

Uno de sus instrumentos de divul-
gaciónmás importantes es su pági-
naweb. ¿Cómoestáestructurada?
•Ennuestra páginaweb existen varias áre-
as específicas:
- Formación, que incluye libros y artículos
relacionados con la patología mamaria,
casos de interés, atlas de imágenes, difu-
sióndecursossobrelaespecialidadetc.

- Calidad, donde se reúnen guías, protoco-
los y otros documentos que puedan
orientar y facilitar la asistencia en nues-
tros centros.

- Relaciones externas con enlaces y acuer-
dosconotras sociedades relacionadascon
lapatologíamamaria.

- Asuntos profesionales, con información
sobre centrosde referencia enáreas espe-
cíficas,uofertasdetrabajo.

- Investigación, condifusiónde convocato-
rias, enlaces específicos y documentos de
apoyo.

-Noticias relacionadas con el diagnóstico
por imagen de la patologíamamaria que
puedan ser de interés, donde se incluyen
lasnovedadestecnológicas.

Otro apartado de especial relevan-
cia es el que dedican a pacientes y
familiares de pacientes de cáncer
demama.
•En efecto, se trata de un apartado de gran
interés para que tanto los pacientes como
los familiares de pacientes con cáncer de
mama o la población en general, tengan la
informaciónmás adecuada y real sobre esta
patología; sobre el papel del radiólogo en el
cáncer demama; sobre los distintos méto-
dos diagnósticos disponibles, con sus ven-
tajas e inconvenientes; los beneficios del
screening de cáncer demama etc.

¿Qué lugar ocupa España en estas
cuestiones en comparación con
otrospaíses?
• Creo que España está muy bien situada
en este aspecto. Contamos en el país conun
número elevado de radiólogos entrenados
y formados enpatologíamamaria, y conuni-
dades diagnósticas específicas dotadas con
las últimas tecnologías. Por otra parte, las
instituciones sanitarias se han hecho cargo
de la importancia y trascendencia del cán-
cer demama, y han impulsado la implanta-
ción y desarrollo de programas poblaciona-
les para su detección precoz, así como
nuevas estrategias organizativas para el cán-
cer demamaque favorecen la coordinación
deprofesionales implicados dentro de equi-
pos multidisciplinares.
Todo lo anterior permite el diagnóstico cada
vez de tumoresmás pequeños, la disminu-

ciónde lamortalidadpor esta enfermedad, y
la aplicaciónde tratamientos poco agresivos,
adaptados a las circunstancias de cada pa-
ciente yquemejoran la calidaddevidade las
pacientesdiagnosticadasytratadasdecáncer
demama.
Podemos decir por tanto, que estamos a la
altura de los mejores centros de Europa y
América.

¿Cuáles son sus proyectos de futuro
másinmediatos?
•Los proyectos de SEDIMestán centrados
en ahondar en los aspectos formativos de
sus socios y de los nuevos radiólogos en-
tre los que se pretende aumentar su interés
por la patología mamaria, así como en fo-
mentar y desarrollar la investigación en to-
dos aquellos centros en los que se trabaja la
patología mamaria, impulsando estudios
multicéntricos sobre temas concretos de
diagnóstico y tratamiento de esta enferme-
dad con posterior divulgación y aplicación
de sus resultados.

¿Quémensaje especial trasmitiría a
la población con motivo del día
mundialdelcáncerdemama?
•Actualmente la clave paramejorar los re-
sultados en el cáncer demama es conseguir
un diagnóstico precoz. Se ha demostrado
que las mujeres diagnosticadas de cáncer
de mama en estadio inicial consiguen su-
perar la enfermedad en un 90%aproxima-
damente de los casos. Por otra parte, el diag-
nóstico de estos tumores pequeños permite
la aplicación de tratamientos menos agre-
sivos omutilantes, como la cirugía conser-
vadora en lugarde lamastectomía, laBiopsia
Selectiva de Ganglio Centinela (BSGG) en
lugar de la linfadenectomía axilar o la me-
nor necesidad de tratamientos sistémicos.
Todo estomejora sin duda la calidadde vida
de lasmujeres diagnosticadas y tratadas de
cáncer demama.
Actualmente existen varias alternativas pa-
ra el tratamiento del cáncer demama, y las
tendencias sonhacia un tratamiento indivi-
dualizado, basado en características pro-
pias de cada paciente. Por estemotivo, una
vez que se diagnostica un cáncer demama
es muy importante realizar otras pruebas
diagnosticas que complementan el estudio
y nos permiten conocer esas características
individuales.
Los métodos diagnósticos dedicados a la
mama hanmejoradomucho en los últimos
años, y lo continúan haciendo, cada vez se
consigue diagnosticar lesionesmás peque-
ñas de la formamás rápida y precisa, y cada
vezmás, losmétodosde imagensoncapaces
demostrar determinadas características de
los tumores que orientarán sobre su trata-
mientoy respuestaalmismo.
En este sentido la sociedad anima a lasmu-
jeres a realizarse estudios de forma periódi-
ca en centros de referencia así como a con-
sultar ante la aparición de cualquier sínto-
mamamario como la aparición de unnódu-
lo, secreciónmamaria o retracción reciente
de piel o pezón. En nuestra página puede
encontrar información sobre los distintos
métodosde imagenenpatologíamamaria.

MÁS INFORMACIÓN
www.sedim.es

Entrevista:Dra.MarinaÁlvarezBenito,Presidentade laSociedadEspañoladeDiagnóstico
por Imagende laMama (SEDIM)

“Actualmentenoexisten
diferencias entreEspañay
lospaísesmásavanzados
enpatologíamamaria”

“Nuestro objetivo es
agrupar a los radiólogos
que desarrollan su
actividad en el terreno
del diagnóstico por
imagen de lamama”

SETEMBRE 2011
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Sesabequeelcáncerdemamatieneal-
tasposibilidadesdecuraciónsi eldiag-
nóstico se produce a tiempo. ¿En qué
consiste el programa de diagnóstico
precozqueseempleaen InstitutoUni-
versitarioUSPDexeus?
•RF:Lamayoríade losprogramadedetección
precozenEspañaconsistenen la realizaciónde
unamamografía anual a partir de los 50 años,
aunque la recomendaciónde laSociedadEspa-
ñoladeGinecologíayObstetricia(SEGO)esrea-
lizarla cadaañoapartir de los40ynosotros se-
guimosesta recomendación.Cabedestacarque
medianteelusodemamógrafosdigitalesladosis
de irradiaciónqueusamosesmenosde lamitad
encomparación conotros centros. Enmujeres
menoresde40años lamamografíanoes la téc-
nica diagnóstica de elección debido a que la
densidaddel tejido de lamamadificulta la ex-
ploración. Paraestoscasosutilizamos la técnica
deAutomatedBreastVolumeScanner (ABVS),
unecógrafoqueactúacomounescáner,haceun
barridode toda lamamay toma fotografías co-
mounacámara.Estoesdeespecial importancia
enmujeresque tenganantecedentes familiares
de cáncerdemama.Ademásdisponemosde la
posibilidadde realizarunavaloraciónendoscó-
pica a través del pezón llamadoDuctoscopia,
queesunaherramientaclaveparaeldiagnóstico
dedeterminadostiposdecáncerdemamacomo
elcarcinomapapilar.

¿Entonceseltiempoeselfactorclave?
•MGC:Obviamente, cuantomáspequeñoesel
tumorenelmomentodiagnóstico,mejor.Noobs-
tante, tambiénhemosdediagnosticarcorrecta-
mente.Sabemosqueladeterminacióndecaracte-
rísticasanatomopatológicasdel tumorconunco-
rrelatomolecularpuedetenergrandesdiscordan-
ciasdeunlaboratorioaotro.Lasposibilidadesde
curacióndependenengranmedidade lascarac-
terísticasgenéticasdeltumoryéstassonindepen-
dientesdesutamaño.Hoyendía lascaracterísti-
casmorfológicasclásicaspasandealgúnmodoa
unsegundoplanoalahoradelenfoqueterapéuti-
co.Conocer las característicasgenéticasdel tu-
moresloquenospermitedeterminaraquésubti-
podecáncerdemamapertenece:tumoresconre-
ceptoreshormonalespositivos(llamadoslumina-
les),HER2positivosotriplenegativos.Untumor
triplenegativoypequeñopuedetenerpeorpro-
nóstico,porsuagresividadbiológica,queunode
tipoluminal.
LostumoresHER2+sonmásagresivosyprecisan
deuntratamientocorrectoconquimioterapiay
contrastuzumab,elanticuerpomonoclonalque
inhibeelgenalterado.Tratadosde la formaade-
cuada, el pronósticodeestos tumores se iguala
conelde losde tumores luminales; sinel trata-

mientocorrecto lasperspectivasdecuracióndis-
minuyenclaramente.

¿Qué ventajas aporta el hecho de dis-
poner de un laboratorio de biología
molecularpropio?
•MGC:ElInstitutoOncológicoDr.Rosell esde
lospocosdepartamentosenEspañaencontarcon
unlaboratoriopropiodeoncologíamolecularyel
hechodequeseaelprimeroenEspañadeestar
acreditadopor laEntidadNacionaldeAcredita-
ción(ISO15189:2007-Requerimientosparticula-
resparacalidadycompetencia,nº750/LE15156)
resulta fundamental.Másalládedeterminar las
característicasgenéticasdel tumor,nuestro labo-
ratorionosbrindalaposibilidadderealizaraque-
llosestudios, comolasmutacionesdePI3K,que
nospuedenayudaraconocermejor laenferme-
dad.Además, llevamosacaboproyectos innova-
doresconelobjetivodedesarrollarmodelosdete-
rapiapersonalizada.

¿Qué es y cómo funciona un Comité
de Ginecología Oncológica y Cáncer
deMama?
•MGC:Eltratamientodeuntumorrequiereha-
bitualmente la intervencióndediferentesespe-

cialistas.Laposibilidadde trabajar cen-
tradosenunapatologíamásqueenuna
especialidadmédicapermite altas tasas
de éxito. Los radiólogos especializados
enpatologíademamaocirujanosespe-
cialistas en cáncer demama, aseguran
unapartemuyimportantedeléxitoenel
tratamiento.ElComitéesunequipomul-
tidisciplinar integradoporvariosprofe-
sionalesmédicos, comoginecólogos, oncólogos,
cirujanos, radiólogos, anatomopatólogos, ciruja-
nosplásticos, fisioterapeutasetc.Es importante
que lasdecisionesqueafectanalpaciente se to-
menconjuntamenteyconmáximacoordinación
entresusmiembros.
RF:EnDexeusfuimospionerosenformarunco-
mitéen1974.Seguimossiendounodelosmuypo-
coscentrosprivadosconestagranventaja.ElCo-
mitésereúnecadasemanadelañosin faltapara
planificaruntratamientointegradoparacadapa-
ciente.Caberecalcar la integracióny la fácil co-
municaciónentreespecialistasdediferentesdis-
ciplinas.Lacombinacióndel tiempodedicadoa
cadavisitamáslaestructuradelComité,dondese
reúnenespecialistas yhablancaraacara, todos
aportandosuexperienciayenfoquealcaso,resul-
taentratoindividualizado,eficazymuyhumano.

¿Cómoes la vidadeunamujerque so-
breviveelcáncerdemama?
•RF:Elcáncerdemamatieneunascifrasdesu-
pervivenciade85%globalmente.Loquehace-
mosenUSPDexeusesplanificar todoel temade
la saluddeunamujerque tienecáncer.Nosola-
mente tratamosel cáncersinoque tratamosa la
persona.Despuésdeextirparel tumoryrealizar
el tratamientooncológico,unamujer tieneuna
expectativadevidanormal, suvidasigue.Por lo
tantotenemosunaunidaddepreservacióndefer-
tilidadparamujeresdeedadreproductivapara

que aún les quede la posibilidad de tener hijos
despuésdesuperarelcáncer.Esteproceso, con-
gelacióndeóvulossinfecundar, tejidosoembrio-
nes, seconsideraunaactividadurgente, esdecir,
sellevaacaboantesdecomenzareltratamiento,y
esgratuito.Otrostemasimportantesseríanel tra-
tamientodelosproblemaspsicológicosy lasalte-
racionescausadasporlamenopausiaprecoz.Hay
tratamientospaliativosquepuedendurarhasta5-
7añosdespuésdesuperarelcáncer.

Entrevista:Dra.MaríaGonzálezCao,OncólogoMédico, InstitutoOncológicoDrRosell,USPDexeus
Dr.Rafael FábregasXauduró,ConsultordeGinecologíaOncológica yMastología, Saludde laMujer
Dexeus,USPDexeus

“No solamente tratamosel cáncer
sinoque tratamosa lapersona”

“Las posibilidades de
curación dependen en
granmedida de las
características genéticas
del tumor y éstas son
independientes de su
tamaño”

InstitutoOncológicoDr Rosell
USPDexeus
Tel. 93 5460135

www.oncorosell.com
www.dexeus.es

ComitédeGinecologíaOncológica yCáncerdeMama

“Es importante que las
decisiones que afectan al
paciente se tomen
conjuntamente y con
máxima coordinación”
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A
demásdeporelpronósticode
suenfermedad, lapacientecon
cáncerdemamamuestrauna
clara inquietudporcómopue-
dequedarsupechotras laciru-
gía.Laamputaciónparcialoto-
tal de la mama como conse-

cuenciade laextirpacióndel tumorhacenecesa-
rio abordar estos casos tantodesdeelpuntode
vistaoncológicocomodesdeel terrenodelaesté-
tica.Elretoestáenconseguirquelamujernosolo
securedesucáncersinoquetambiénpuedasen-
tirseagustoconunpechobonito.Conocemoscó-
motratajaenesteámbitoelDr.Vila-Rovira.

Doctor ¿Qué opción estética se puede
ofrecer a unamujer que vaya a sufrir
unamutilaciónparcialo totaldesupe-
cho,comoconsecuenciadeuncáncer?
•Elmensajequeyodaríaa lasmujeresquepa-
decencáncerdemamaesquecentren suaten-
ciónensuenfermedad, ensupronóstico, encu-
rarse y en recuperarse, y que no se preocupen
enexcesopor si supechovaaquedarmutilado
enunprincipio, porque eso es algo que podre-
mos trabajardespués, alpoco tiempo.Creoque
lo importante en este sentido es que lamujer
tenga conocimiento de que hoy en día existen
técnicasquirúrgicassencillascapacesderecons-
truir el pecho y, con ello, dedevolverle la auto-
estimaperdida, gracias aunaestética resultan-
temuy satisfactoria.

Personalmente, ¿Porquétécnicadere-
construcciónmamariasedecanta?
•Trabajo en reconstrucciónmamaria desde
hacemás de 20 años y creo que he practicado
todas las técnicasposibles.Deentre ellas, hace

unos 4-5 años quemehedecantadopor la que
mejoresresultadosmepermiteobtenery laque,
al tiempo, hace posible que lamujer pueda re-
cuperarsupechosinqueellosupongatenerque
someterse a grandes operaciones ni amicroci-
rugía. Las operaciones grandeshayquedejar-
lasparacuando las sencillasnopuedansolucio-
nar el tema.
Conestatécnica, loquehacemosesaprovecharel
tejidocircundantedelpechoquesehaamputado
parareconstruirlo.Liberamos tejidode lamitad
del abdomen y lo ascendemos comoharíamos
conunlifting.Este tejidomepermitereconstruir
laparteinferiordelpechohaciendounaplastiade
deslizamiento.Aunquesubamosel tejidodelab-
domen,elombligoquedaensusitio.
Cuando ya tenemos el tejido quenecesitamos,
lo que hacemos es colocar una prótesis anató-
micadebajodelmúsculoquehayaquedadotras
laextirpaciónytrabajamoslaformaconmenta-
lidadestética.Esimportantequeelpechoresul-
tante sea igual - o lomás parecido posible- al
que noha sido amputado, y guardar la estética
entreamboslados.

¿Cómoeselpostoperatorio? ¿Larecupe-
raciónesrápida?
•Gracias a esta técnica simplificamosmucho
la intervención, que dura unas dos horas. El

postoperatorio es también sencilloporque solo
hemosmovilizado piel y un poco el músculo.
Dehecho, el postoperatoriodeuna reconstruc-
ciónmamaria es el mismo que el de unama-
moplastia de aumento convencional, que es
la intervención que más se hace en estética.
También sus posibles complicaciones son las
mismas. En general, en 15 días la mujer pue-
de hacer vida normal.
Hayquedecirquemuchasvecessenecesitanpe-
queñosretoquesposteriores,querealizamoscon
anestesia localysedación,a findeperfeccionar la
armoníaentreambospechosyeliminaralguna
irregularidadprovocadapor lascicatrices.Elob-
jetivoesqueelpechoreconstruidotengalamayor
naturalidadposibley,aunqueconseguirloal100%
nosepueda,intentamosacercarnosalmáximo.

¿Espartidarioderealizar lareconstruc-
ción mamaria en la misma interven-
ciónoncológica?
• Puede hacerse, pero esa opción amí nome
convence.Yono la aconsejo.Creoqueunamu-
jera laque lehanamputadoelpechocomocon-
secuencia de un cáncer primero tiene que cu-
rarsebienydespuéssometerseareconstrucción
mamaria, dejando pasar un tiempo, el menor
posible (2-3meses), hastaqueoncológicamen-
te se considere que ya es conveniente recons-
truir.Haciéndolo inmediatamente, en lamisma
intervención de extirpación del tumor, lo úni-
co que consigues es un pecho feo, imperfecto.
Creo, insisto, queesmejor curarsedel cáncery
enunosmeses, dependiendodel tipode tumor
que lamujerhayapadecido, de si seha someti-
doonoaradioterapia (altera lacirculaciónsan-
guínea), de lapsicologíadelpacienteydeotros
muchos factores a tener encuenta, hacer la re-

construcciónmamaria. Llegado esemomento
se tratadeofrecer lamayorestéticaposible,que
es lo que demanda lamujer cuando ya se ve li-
berada del cáncer.

Pero el impacto de versemomentá-
neamente sin pecho puede resultar
traumático…
•Sí,perodespertarseyverseunpechofeopue-
deseraúnpeorporquesesuponeque loqueve-
mos ya es la estética definitiva. La idea a trans-
mitir seríaqueporprecipitarnose irmásrápido
lascosasnovanasalirmejor.Lareconstrucción
mamaria no consiste solo en recuperar volu-
men,en“colocarunbulto”parapoderponerun
sujetadoroparacubrirunhueco; se tratade in-
tentar que la paciente pueda tener un pecho
lomás natural posible, que le permita después
sentirse segura con él, sin complejos. Para eso,
hayque irpasoapaso, estudiandoelpechoque
haquedado tras laextirpaciónyplanificando lo
que vamos a hacer para dejarlo bonito. Cada
caso es distinto, tiene sus particularidades y
complejidades.Destrucción,curaciónydespués
reconstrucción: esta esmi propuesta.

¿Trasuncáncerdemamasepuedeaspi-
rar,portanto,aunpechobonito?
•En ese objetivo es en el que, como cirujano,
pongo los cinco sentidos.

Institut Vila-Rovira
CentroMédicoTeknon

Vilana, 12
08022Barcelona
Tel. 933 933 128

www.vilarovira.com

Entrevista:Dr.RamónVila-Rovira,CirugíaPlástica,ReparadorayEstética

“Unavez liberadadel cáncer
demama, lamujerdemanda
lamayor estéticaposible”

“Destrucción, curación
del cáncer y después
reconstrucción: esta es
mi propuesta”

“No por hacer las cosas
más rápido van a salir
mejor. En reconstrucción
mamaria conviene no
precipitarse”

“No se trata solo de
recuperar volumen sino
de conseguir un pecho
bonito”

Reconstrucciónmamaria.Antes, control ydespués

Reconstrucciónmamaria.Antes ydespués
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Enrossiu mitja ceba amb una mica

d’oli d’oliva, afegiu-hi un grapat de

porros tallats i una patata petita talla-

da i finalment el brou de verdures

natural. Deixeu-ho coure uns 20 mi-

nuts i passeu-ho per la batedora.

Abans de servir-ho, presenteu-ho amb

una mica de julivert picat, pebre i un

rajolí de iogurt natural líquid. És una

sopa sense sal, lleugera.

Noucongrés de
cuina i tecnologia

El noubistrot
deRomainFornell

]Aprofitant l’avinentesa del
dia internacional contra el Càn-
cer de Mama, Gramona ha pre-
sentat una edició limitada del
Gramona Rosé Brut Gran Re-
serva. Els beneficis, 4 dels 20
euros als quals es ven cada
ampolla, es destinaran a diver-
sos projectes que es duran a
terme a través de la Fundació
per a l’Educació i Formació
contra el Càncer i la Fundació
Bamberg. / R. Francàs

]Barcelona ha acollit aquesta
setmana el primer congrés so-
bre gastronomia i tecnologia,
impulsat per El Bulli Founda-
tion i Telefónica. Gastronomy &
Technology Days va reunir di-
lluns i dimarts experts en tecno-
logia, blogaires aficionats a la
gastronomia i cuiners com el
mateix Adrià, Quique Dacosta,
Pepe Solla, Marcos Morán o
Francis Paniego.

]El cuiner Romain Fornell, del
Caelis (hotel Palace), ha deixat
la direcció de La Maison du
Languedoc Roussillon per obrir,
amb el xef Michel Sarran, el
Café Emma (Pau Claris, 142).
Es tracta d’un bistrot acollidor
amb especialitats com els ma-
carrons amb llamàntol al comté
o el tàrtar de bou, on ofereixen
bones ostres i formatges
excel·lents.

C O N G R É S

A laRamblaCaput-
xins o del Mig,
per fer servir la
terminologia po-
pular de l’època

que avui intento evocar, hi
havia a l’altura del carrer
Nou de la Rambla un quiosc
de premsa. Era conegut amb
el nom del personatge que el
regentava: el quiosc de
l’Agustí.
ExplicaRoberto de Carme-

lo, un pseudònim dels anys
quaranta que encobria el ler-

rouxista Enric Mir Rossell,
en un fullet titulat Estampas
históricas, que l’Agustí es de-
dicava en cos i ànima a com-
plaure la clientela.
Tenia una ramalada anar-

quista que d’alguna manera
dissimulava.Bonaprova d’ai-
xò va ser que Primo de Rive-
ra, aleshores capità general
deCatalunya, es va aturar da-
vant el quiosc i es va entrete-
nir a estirar-li la llengua. Al
final de la xerrada, el futur ca-
pitost li va advertir: “Etsmolt
revolucionari, i et donaré un
disgust”.
La singularitat d’aquell

quiosc consistia que animava
una tertúlia corrent, que s’or-
ganitzava entre les onze de la
nit i les tres o les quatre de la
matinada. Atreia una fauna
variada, que no li retia visita
cadadia: polítics, artistes, dra-
maturgs, bohemis o el que
era el mateix: gent notòria i
perfectament anònima.
Vet aquí alguns dels noms:

els que encara es recorden
avui s’entremesclen amb al-
tres dels quals no quedenpis-
tes de qui eren, si és que en

realitat eren algú fins i tot
llavors.
Santiago Rusiñol, els ger-

mans Ulled (Pepe, Jesús i
Rafael), Eduardo Carballo,
Emiliano Iglesias, Paco Sal-
và, RamonCasas,MarcosBe-
net, Casimiro Giralt, Isidre

Nonell, Pedro Figueras, Joan
Antoni Mir i Miró, Martorell
(director dels Encants),
Ramon Olivella, Ricardo
Opisso, Fèlix Roure, Salva-
dor Alarma, Juanito Julià
Gaya, Lluís Almerich, Peius
Gener... I la Monyos.
No cal dir que aquest fet

era un dels innombrables
que contribuïen a atorgar
personalitat a la Rambla. La
guerra incivil va truncar
aquesta càlida i original pràc-
tica ciutadana.

El més
usual era
que les ter-
túlies es re-
unissin en
cafès, far-
m à c i e s ,
llibreries,
redaccions
de premsa,
g a l e r i e s
d’art i al-
tres espais
raonables.
El de

l’Agustí no
va ser
l’únic qui-
osc: durant
els primers
decenn i s
de la dicta-
dura fran-
quista, el
quiosc del
TomàsTor-
res, a Gran
V i a / P a u
Claris, reu-
nia Jaime

Arias, Sempronio, Rossend
Llates, Tomàs Garcés i el
meu pare. Dos llocs vistosos:
la porteria del musicòleg
mossèn Francesc Baldelló i
el banc de la Gran Via, just
abans de la plaça Tetuan;
aquí, el 1896 i a les deu de la
nit, conversaven Josep Roca
i Cupull, Jaume Brossa, Ber-
nat Rodríguez Serra, Ignasi
Iglésias, Ramon Sempau i
PereCorominas. Era conegu-
da com la Colla del Foc
Nou.c

Iniciativa solidària
deGramona

R E S T A U R A N T

MAGDA CARLAS
Barcelona

T ot i que la nocivitat
del consum excessiu
de sal és un tema que
coneixem de sobres, a

Espanya se’n continua ingerint
més del compte. La veritat és que
la dosi que es consumeix gairebé
dobla la que recomana l’OMS.
Per aquest motiu, el Ministeri de
Sanitat ha llançat
una campanya
amb web inclòs,
perquè la ingesta
de sal no superi
els cinc grams
diaris. No es
tracta de cap
tema menor, ja
que el consum
excessiu de sal és
un promotor
conegut de la hi-
pertensió i darrere de la hiperten-
sió hi ha el 45% dels infarts i el
50% dels ictus. O sigui, que
consumir sal en excés no engrei-
xa, però pot provocar problemes
molt seriosos.
Ingerir menys sal no és gens

senzill. En primer lloc perquè la
nostra gastronomia ha estat i és
generosa amb la sal. Amés amés,
l’habituació al gust salat s’ins-
taura al principi de la infantesa i
després és difícil neutralitzar el
tema. Un altre problema és que
la sal és en molts aliments, no
només al saler, i gairebé mai no
en som conscients. Si hi afegim el
fet que menjar fora de casa és
habitual, la cosa encara es com-
plica més.
Davant aquesta realitat, sí que

es poden prendre mesures molt
simples però efectives. D’entra-
da, el saler pot deixar de ser a tau-
la. Se suposa que a la cuina els
plats ja es condimenten. Ser pru-
dents amb els aliments més sa-
lats és imprescindible: aliments
precuinats, formatges curats, con-
fitats, salaons, conserves, snacks
i un llarg etcètera. I elmés impor-
tant, tenir una mica més d’imagi-
nació a la cuina. Hi ha un munt

d’espècies que po-
den suplir perfec-
tament la sal. El
pebre o el bitxo,
per exemple, pro-
porcionen un
gust intens i, en
canvi, no compor-
ten els problemes
de la sal. També
és el cas de l’all, el
julivert , el roma-
ní o la farigola. A

més a més, els aliments ja tenen
un gust propi. Sens dubte, un
rebost amb aliments frescos com-
porta molta menys sal que un
rebost de conserves. En fi, que
cal ser molt prudents amb la sal.
I amb la hipertensió.

PUBLICITAT DESBOCADA
D’un temps ençà prolifera
d’una manera inquietant
l’exhibició publicitària al
bell mig del carrer. El pas-
seig de Gràcia ha experi-
mentat una invasió comer-
cial brutal i desvergonyida a
les voreres, amb formes
d’allò més diverses i cada
vegada de més dimensió i
durant més temps. Però a
tota la ciutat central s’hi
multipliquen les torres altes
que exhibeixen propaganda
institucional, promoguda

per l’Ajuntament. M’escan-
dalitza que algunes s’hagin
plantat sense cap mena
d’encert, verbigràcia al mig
d’un pas de vianants, al cen-
tre del passeig de la Diago-
nal, al capdamunt dels Jardi-
nets. Fa l’efecte que en al-
guns casos els situa el xofer
del camió que els transpor-
ta. I això es repeteix una
vegada rere l’altra. Per què
no fan servir banderoles?
Pel que fa a això he de re-
cordar que és inacceptable
que l’Ajuntament, des dels

temps de l’alcalde Clos, ja
s’inventés maliciosament un
espai per anunciar el que li
interessa: les banderoles
que pengen de l’enllumenat
públic. A banda de conta-
minar visualment el paisat-
ge, són il·legals, tal com es
pot observar a l’ordenança
vigent (article 15 de
l’OUPU). Es multarà l’Ajun-
tament? Corregirà aquest
comportament tan punible?
En el millor dels casos, can-
viarà l’ordenança. Un mal
exemple.

El suggeriment

GASTRONOMIA

Vichyssoise especial

C A V E S

QUADERN BARCELONÍ

L ’ÀLBUM

Els quioscos de la Rambla han estat sempre un signe molt distintiu

L’edició especial de Gramona

Li retien visita
i animaven
la polèmica gent
de condició i ideari
ben diferents

NUTRICIÓ

La tertúliadel
quioscde l’Agustí

LLUÍS PERMANYER

Sobrehipertensió,dieta
i laprudènciaamblasal

FREDERIC BALLELL/IMATGE CEDIDA PER
L’ARXIU FOTOGRÀFIC DE BARCELONA
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ANIVERSARIS SANTORAL

Ricky
Rubio

Julio
Medem

hispanistabasquetbolista

Hugh
Thomas

cineasta

Úrsula, Hilarió, Caius,
Celina, Griselda,
Paulina d’Onya,
Modest, Severí

Un braçalet de pell mar-
ró amb quars rosa i
adornat amb or és la

nova arma de la lluita contra el
càncer de pit. El disseny és de
Tous i està a la venda a l’espai
Pop Up Store que la firma ha
instal·lat a la boutique Santa
Eulalia, en ple passeig de Grà-
cia de Barcelona. En aquest es-
tabliment accidental, així com

en algunes botigues de Tous,
es podran adquirir aquestes ex-
clusives peces, al preu de 129
euros, fins al 21 de novembre.
Els beneficis que se n’obtin-
guin passaran a engruixir els
fons de la Fundación Fero, lide-
rada pel doctor Josep Baselga,
que està dedicada a combatre
el càncer de mama dins de la
seva investigació al sector
oncològic.
Dimecres a la nit, en el reno-

vat, elegant i espectacular dis-
seny de Santa Eulalia es va pre-
sentar el braçalet a una escolli-

da selecció de la societat barce-
lonina, la que manté un com-
promís, a tots els nivells, amb
la fundació.
Rebien els convidats Piru

Cantarell, directora de Fero;
Sandra Domínguez, esposa de
Luis Sanz, president de Santa
Eulalia; i Rosa Oriol, esposa de
Salvador Tous, propietaris
d’aquesta firma. I una padrina
especial, Ana Rodríguez, exes-
posa del president del Congrés
José Bono, desplaçada des de
Madrid per a aquesta ocasió
especial.
Unes cent vint persones hi

van assistir, donant bon comp-
te de les polseres benefactores.
Hi van col·laborar Marisa Fal-
có, comtessa de Godó; Ainhoa
Grandes de Rodés; Susana Ga-
llardo de Palatchi (Pronovias);
CarmenMateu de Suqué (Casi-
nos de Catalunya); Cucha Ca-
bané de Puig (Puig); els se-
nyors Crehueras (Planeta); Pi-
lar Líbano;Marta Ventós; Cris-
tina Castañer (Castañer); i
Alba, Rosa i Marta Tous.
Atès l’èxit d’aquesta vetlla-

da, segur que aquesta primera
col·laboració entre la Fundació
Fero, Tous i Santa Eulalia no
serà l’última tenint en compte
la seva positiva finalitat.c

STEPHANE MAHE / REUTERS

anades i vingudes a la clínica on va donar a llum Carla Bruni Unbraçaletcontra
elcàncerdemama

esposa i la seva filla “estan molt
bé” i subratllar el caràcter “pri-
vat” de l’esdeveniment.
La visita d’ahir al Mayenne no

podia ser més banal. Però no se
la va saltar. El president francès,
que ja abans havia entrat a la
clínica amb un feix d’expedients
sota el braç com si es dirigís al
Consell de Ministres, està deci-
dit a transmetre la imatge d’un

cap de l’Estat que posa les seves
responsabilitats públiques per
davant de la seva vida privada.
La seva agenda ha estat alleuge-
rida, però no suprimida. Avui té
una reunió del G-20 i diumenge,
la cimera europea de Brussel·les,
que dissabte el tindrà enganxat
al telèfon.
Sarkozy, segons ha avançat

l’Elisi oficiosament –oficialment,
el part no ha existit–, no pensa
agafar cap permís de paternitat,
un dret al qual des del 2002 es
poden acollir tots els francesos.
El permís és d’onze dies i s’afe-
geix als tres dies que es conce-
deixen pel naixement. El presi-
dent francès no s’ha agafat ni
l’un ni l’altre. Ni tan sols vint-i-
quatre hores.c

El president dels Estats
Units, Barack Obama, i la
seva dona, Michelle, van
adquirir abans-d’ahir una
dotzena de carbasses per
decorar la Casa Blanca

amb vista a la celebració de
la festa de Halloween el
proper dia 31. La compra,
pagada en efectiu, es va
realitzar en un establiment
de l’estat de Virgínia. El

mandatari nord-americà es
trobava a l’est del país per
vendre el seu pla d’ocupació,
estancat al Congrés. Van
efectuar el desplaçament
amb autocar. / Agències

LaFundació Fero, SantaEulalia i Tous s’uneixen a la lluita

l i no agafarà cap permís de paternitat

SUSAN WALSH / AP

JORDI PLAY

ElsObamacomprencarbasses per decorar laCasaBlanca

SandraDomínguez, RosaOriol i PiruCantarell, amb les polseres

Sarkozy va anar
ahir a la clínica amb
un feix d’expedients,
abans de visitar un
centre de reciclatge

Més problemes per a l’actriu

8053

Barcelona

LindsayLohan,
emmanillada

MARK BOSTER / AP

21

JOSEP SANDOVAL

alià:Giulia

Una jutgessa del comtat de
Los Angeles va revocar

ahir a l’actriu Lindsay Lohan la
llibertat condicional perquè va
incomplir la pena que se li havia
imposar per furt i per conduir
èbria. Ahir, Lohan, de 25 anys, va
tornar als jutjats i la van tornar a
emmanillar: la magistrada la va
enviar a la presó fins a la cele-
bració d’una vista el 2 de no-
vembre i va fixar una fiança de
100.000 dòlars. Els advocats de
l’actriu la van pagar, de manera
que ha quedat lliure. / Efe

Alberto Iglesias, compositor 56
Carrie Fisher, actriu 55
Nikita Mikhalkov, cineasta 66
Francisco Gento, exfutbolista 78
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MAITE CRUZ

LUIS E. ROSADO
València
x “En el nostre
model cal canviar-
ho gairebé tot, co-
mençant per la
mateixa adminis-
tració. Som un sis-
tema espès, lent,
garantista i multi-
plicador”.

RAFAEL BENGOA
País Basc
x “Necessitem un
fòrum on aprofun-
dir en les transfor-
macions. D’una
altra manera, enca-
ra que augmenti el
finançament, esta-
rem al mateix lloc
d’aquí a 10 anys”

ANA MACPHERSON
Barcelona

Una administració pesada i len-
ta, antiquada, impensable per
gestionar una cosa tan comple-
xa com l’assistència sanitària al
segle XXI. Unmodel d’ocupació
que no permet adaptar-se a les
necessitats dels professionals i
dels pacients. Un finançament
insuficient...
La llista de mals que assetgen

la sanitat pública espanyola que
gestionen les 17 comunitats autò-

nomes és llarga, però quatre
d’aquests gestors, els consellers
de Salut deValència, Luis Eduar-
do Rosado; Catalunya, Boi Ruiz;
Galícia, Pilar Farjas, i País Basc,
Rafael Bengoa, van coincidir bas-
tant en el diagnòstic i en les pos-
sibles solucions. Si més no bé ho
van deixar veure en un debat a
l’escola de negocis Esade durant
una “Trobada del sector de la
tecnologia sanitària”.
Boi Ruiz, que va lamentar que

es faci tanta política a costa de la
sanitat, va defensar que a més
de fer front a les reformes es-
tructurals al conjunt d’Espanya,
“el primer serà admetre que cal
posar-hi recursos addicionals”.
Després, saber resoldre més bé
els problemes dels pacients de
bon començament, “que l’assis-
tència primària vagi més enllà
de la medicina familiar”, i això
passaria per posar-li més a prop
l’atenció especialitzada. “I per
millorar la productivitat dels
hospitals”.
“I als professionals, metges i

infermeres, atorgar-los-en la
potestat, sota control del
sistema sanitari, esclar, i retent-
ne comptes”. Aquest és un altre
dels temes d’acord entre els
quatre consellers: les relacions
laborals han de canviar, ser
menys funcionarials i més
pagades per objectius, que hauri-
en de ser molt més clars i adap-
tats a la realitat particular de
cada equip.
Ruiz també va esmentar la

necessitat de canviar el sistema
de compra de tecnologies i me-
dicaments nous, “i en lloc de
comprar a la indústria pastilles
o vials, comprar-li resultats. I

compartir-hi els riscos”. Es trac-
ta d’una fórmula per la qual qual-
sevol nova tecnologia o trac-
tament es costeja de manera
compartida entre la indústria i
el sistema sanitari i, si funciona,
s’adquireix.
Ambun escenari ple de repre-

sentants de la indústria farma-
cèutica i de les tecnologies sani-

tàries, els consellers van recor-
dar que encara es pot estrènyer
més la retallada farmacèutica.
Pel conseller basc, Rafael Ben-

goa, el problema rau a tenir un
pla de futur clar. El seu equip ha
engegat un programa d’atenció
a crònics que permet atendre
més a casa amb ajuts tecnolò-
gics i, sobretot, “sense fragmen-
tacions, amb continuïtat per al
pacient”. Els pacients crònics
(el principal grup de malalts) se
solen veure perduts d’especialis-
ta en especialista sense cap con-
nexió entre ells. “Però no acon-
seguirem aquest canvi per al pa-
cient només amb tecnologia. Te-
nim teletot, però el model orga-
nitzatiu dels professionals no ha

fet el salt”. A parer seu, és fona-
mental atendre a nivell molt lo-
cal i que el grup que ofereix
aquesta atenció tingui incentius
per ser eficients.
“A Galícia, nosaltres tenim la

meitat dels nuclis de població
del país”, explica la consellera
Pilar Farjas. “Per això les noves
tecnologies són fonamentals a
l’hora de trencar l’escalada de la
despesa”.
Les retallades quedaven ex-

closes del debat. Una qüestió
conjuntural que podria conti-
nuar, en part, l’any que ve...
Tothom vol parlar de futur,
però no quedava clara la mane-
ra de fer front a aquests canvis
tan profunds. c

PILAR FARJAS
Galícia
x “La nostra ex-
cel·lència no rau
en la universalitat,
sinó en la capacitat
d’incorporació d’in-
novació i coneixe-
ment, que és el
que més pateix
amb les retallades”

BOI RUIZ
Catalunya
x “Al ciutadà li pre-
ocupa que el siste-
ma sanitari el curi
o l’alleugi, el tracti
bé, ràpid, com més
a prop possible i
sense risc financer.
Les altres coses
són soroll”

Els sindicats
protestenper
les retallades

Reformar les relacions
laborals i els
mètodesde gestió
són els primers
passos que cal fer

]Uns centenars de treba-
lladors de la sanitat públi-
ca es van concentrar da-
vant el Departament de
Salut contra les retalla-
des i exigint la dimissió
del conseller Boi Ruiz,
convocats pels sindicats
que negocien les retalla-
des que proposa d’apli-
car-los l’ICS. La concen-
tració va derivar en una
manifestació que va re-
córrer la Diagonal i va
provocar talls de trànsit.
Els representants sin-

dicals van rebutjar a l’uní-
son qualsevol pretensió
de privatitzar la sanitat
pública i van denunciar
que la qualitat assisten-
cial ja se’n comença a
ressentir.

EXPOSICIONS D’ART

Tothomvol
gransreformes
estructuralsa la
sanitatpública
Quatre consellers de Sanitat debaten
lamanera demillorar el sistema

BARCELONA Redacció

L’hospital del Mar ha perdut el
teixit que es va extirpar a una do-
na amb antecedents de càncer de
mama i que havia de servir per es-
brinar si la pacient havia recaigut
o no, va avançar ahir RAC1. A la
Yolanda Tortosa, de 35 anys, se li
va diagnosticar un tipus de càncer
de pit –malaltia de Paget– fa qua-
tre anys, de manera que se li va
haver d’extirpar part de la mama
esquerra –l’arèola i elmugró. Des-
prés de l’operació es va sotmetre
a un tractament de radioteràpia i
li van reconstruir la mama.
Lamalaltia semblava eradicada

fins que aquesta primavera va ob-
servar els mateixos símptomes al

pit dret: enrogiment de la zona de
l’arèola. “La meva doctora em va
recomanar que extirpéssim el
mugró i féssim una biòpsia, era la
millor manera –va dir– de sortir
de dubtes en aquestamena de càn-
cer”, recorda la Yolanda.
La van operar al juny i al cap de

deu dies va rebre una trucada de
l’hospital. “Em van comentar que
havien de parlar amb mi i vaig
pensar que el càncer havia
tornat”, diu. Quan va arribar a la
cita, la doctora, “molt afectada”, li
va confessar que havien extraviat
el teixit extirpat –el mugró– i que
ni tan sols l’havien analitzat, ja
que no havia arribat ni al labora-
tori. La Yolanda va quedar estu-
pefacta. “Em va trucar un alt

càrrec de l’hospital per dema-
nar-me disculpes i em va dir que
no busqués culpables, que el
teixit, simplement, s’havia esfu-
mat”, assenyala.
Així doncs, després d’haver per-

dut part de la mama, la Yolanda
encara no sap si torna a tenir càn-
cer i s’haurà de sotmetre a unes
altres proves “menys fiables”.
Pensa denunciar els fets. Des de
l’hospital reconeixen l’error. “La
direcció de l’hospital del Mar
lamenta els fets que descriu la
pacient i n’accepta la responsabili-
tat”, expliquen. A més a més,
assegura que estudien el cas “en
profunditat” per garantir una
atenció adequada a la pacient si
mai hi torna a confiar.c

L’hospital delMarperd el teixit
d’unabiòpsia de càncer demama
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

La clínica Planas deBarcelona ce-
lebró anoche su 40 aniversario
con la inauguración de nuevas
instalaciones que amplían su su-
perficie de 11.000 a 15.000 me-
tros cuadrados, según fuentes de
la propia clínica.
Las nuevas instalaciones inclu-

yen un nuevo bloque de consul-
tas y la ampliación del parking
del centro. El bloque de consul-
tas albergará la unidad de tera-
pias con láser de la clínica, equi-
pada con 19 tipos distintos de apa-
ratos adaptados a diferentes trata-
mientos para la piel. También la
unidad demama, que ha incorpo-
rado el tratamiento quirúrgico
del linfedema para mujeres que
sufren esta complicación tras un
cáncer de mama, se ha instalado
en la nueva ala de la clínica.
“Las ampliaciones no son para

hacer más de lo mismo, sino para
poder ofrecer nuevas técnicas”,
declaró ayer Jorge Planas, direc-
tor médico de la clínica.
La ampliación, en la que se

han invertido 4,5 millones de
euros desde el 2008, es la segun-
da en la historia de la clínica Pla-
nas, especializada en tratamien-
tos de cirugía plástica y medicina
estética. El edificio original, inau-
gurado en 1971, contaba con
3.000 metros cuadrados. La pri-
mera ampliación, realizada hace
una década, multiplicó por más
de tres la superficie de la clínica
después del boom de la cirugía
de mama y de la liposucción en
los años 80 y 90.
“En los últimos años no ha ha-

bido ningún boom comparable,
la situación se ha estabilizado”,
reconoció ayer Jorge Planas. Pe-
ro la última ampliación permitirá
a la clínica seguir avanzando con

la incorporación de nuevas tecno-
logías, añadió.
El cocinero Ferran Adrià, que

pronunció una conferencia en el
acto de celebración del 40 aniver-
sario de la clínica, estableció un
paralelismo entre la clínica Pla-
nas y el restaurante El Bulli desta-
cando que ambos se han guiado
por la innovación y la búsqueda
de la excelencia.
Al acto asistieron los médicos

Xavier Trias (hoy alcalde de Bar-
celona), Boi Ruiz (hoy conseller
de Sanitat), Jordi Pujol (ex presi-

dent de la Generalitat) y Miquel
Vilardell (presidente del Col·legi
deMetges de Barcelona). La cele-
bración del 40.º aniversario y la
inauguración de las nuevas insta-
laciones se hizo coincidir con la
presentación del libro Sueños
cumplidos, editado por Planeta,
que recoge las memorias de Jai-
me Planas, fundador de la clínica
fallecido en el 2004. “Ha sido un
trabajo largo recopilar los textos
de mi padre y reconstruir su
biografía”, explicó ayer Jorge
Planas.c Ferran Adrià habla con el doctor Planas ante Jordi Pujol

MAITE CRUZ

BARCELONA Redacción

Los primeros campus de excelen-
cia internacional, seleccionados
en el 2009, defendieron ayer en
Madrid sus avances. Entre ellos,
el Barcelona Knowlegde Campus
(BKC) –comandado por la UB y
la Politècnica de Catalunya– y el
CEI de la Universitat Autònoma
de Barcelona. Ana Ripoll, rectora
de la UAB, destacó que entre el
2008 y el 2010 han crecido los es-
tudiantes de grado internaciona-
les, los investigadores visitantes
internacionales y las asignaturas
en inglés demásters. El rector de
laUB, Dídac Ramírez, señaló que
BKC ha supuesto, entre otros lo-
gros, un aumento del 77% de los
contratos de investigación,mien-
tras que los ingresos por transfe-
rencia de resultados de investiga-
ción han subido un 22%.c

LaclínicaPlanasseamplíay
potencia las terapiascon láser
El centro inaugura instalaciones en su 40.º aniversario

Primeros logros
de los campusde
excelenciade la
UAB,UByUPC
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CHINA wExpertos del Gobierno y del Partido Comunista de la
provincia de Guangdong han empezado a estudiar la promulga-
ción de una ley de ayuda obligatoria a personas en peligro en
vista de que el 87% de los chinos no presta auxilio para evitar
problemas, según China Daily. El debate tiene lugar después
de que una niña de 2 años fuera atropellada dos veces la sema-
na pasada y 18 personas la ignoraran. Sus padres han recibido
270.000 yuanes (30.600 euros) en donaciones. / I.A.

FRANCIA wLos secuestrado-
res somalíes de la ciudada-
na francesa Marie Dedieu,
capturada el pasado 1 de
octubre y fallecida en cauti-
vidad, piden dinero a cam-
bio de entregar su cadáver.
Así lo explicó ayer el minis-
tro francés de Defensa, Gé-
rard Longuet, quien calificó
esta actitud de “colmo de la
abyección”, aunque sin
aclarar si el Gobierno está o
no dispuesto a aceptar tales
condiciones. Marie Dedieu,
tetrapléjica, con insufi-
ciencia cardiaca y enferma
de cáncer, murió al parecer
a causa de una septice-
mia./ Ll. Uría

Los secuestradores
pidendineropor el
cadáverdeDedieu

MÉXICO wUn total de
40.179 miembros del Ejérci-
to y la Fuerza Aérea de
México han desertado en-
tre el 2007 y el 2011, duran-
te el mandato del presiden-
te Felipe Calderón, que hi-
zo públicas las cifras en un
informe enviado al Senado.
La cifra equivale a la mitad
que en el anterior gobierno,
encabezado por Vicente
Fox, ya que entre el 2001 y
el 2005 los desertores fue-
ron 80.109. El Ejecutivo
atribuyó la reducción a los
beneficios otorgados a los
militares, incluidos mayores
salarios y créditos para vi-
vienda. / E. Sabartés

Chávez asegura queha superadoel
cáncer y está “librede enfermedad”

Raúl Castro recibe a Chávez el domingo al llegar a LaHabana
AP

VENEZUELA wEl presidente
Hugo Chávez afirmó ayer
que los análisis médicos a los
que ha sido sometido en Cu-
ba no han detectado “células
malignas”, con lo que dio por
finalizada su recuperación
cuatro meses después de la
operación a la que fue someti-
do para extirparle un tumor
cancerígeno. “Estoy libre de
enfermedad. Durante los últi-
mos meses hemos dado un
paso vital en el tratamiento.
Se trata de una combinación
entre cirugía y quimiotera-
pia, aunque el equipo médico
debe seguir controlando mi
evolución para que el cáncer
no se reproduzca”. El presi-
dente, de regreso en Vene-
zuela tras los exámenes reali-
zados en Cuba, viajó a La
Fría, localidad del estado
occidental de Táchira, con el
fin de cumplir una promesa
al Santo Cristo de la Grita:

“Quiero dar gracias a Dios”.
Asimismo, aseguró que el
tratamiento de quimioterapia
no ha dejado rastros de toxi-
cidad en su cuerpo. No obs-
tante, a pesar de las declara-
ciones optimistas del líder
venezolano, la mayoría de
expertos creen que es prácti-
camente imposible que esté
fuera de peligro hasta por lo
menos dos años después de
finalizar el tratamiento. El
presidente, de 57 años, aspira
a ser reelegido por tercera
vez en los comicios del 7 de
octubre del 2012, en los que
se enfrentará al candidato
opositor que debe salir de
unas primarias convocadas
para el 12 de febrero. “Es
más fácil que un burro pase
caminando por el ojo de una
aguja” que la oposición gane
en las elecciones presidencia-
les del 2012, dijo ayer Chá-
vez entre risas. / Agencias

El casode la niña atropellada abre el
debate sobreuna leyde ayudaobligatoria

La presidenta Cristina Fernández cerró su campaña electoral en Buenos Aires

“Él está en todaspartes”

MARCOS BRINDICCI / REUTERS

Cuarentamil
soldadosdejan el
ejércitomexicano

ROBERT MUR
Buenos Aires. Corresponsal

Atilio Chacón estaba sentado en
el escenario junto a sus compañe-
ros del astillero, con cascos ymo-
nos. Y estaba el empresario Jorge
Nadler y algunos de sus 285 em-
pleados. Y también estaban el res-
to de los protagonistas de los
anuncios de la campaña de la pre-
sidenta argentina, Cristina Fer-
nández, de quien nadie duda que
será reelegida en las elecciones
del domingo.
YFernández, única oradora, es-

taba delante de todos ellos duran-
te el gran mitin final que celebró
elmiércoles por la tarde en el tea-
tro Coliseo de Buenos Aires, pese
a que la invisible campaña finali-
za oficialmente lamañana de hoy
viernes. Invisible y desganada,
después de que lamandataria ob-
tuviera el 50% de los votos en las
primarias obligatorias del 14 de
agosto y dejase a 38 puntos al se-
gundo candidato más votado, el
radical Ricardo Alfonsín.
“Soplan otros vientos, estamos

haciendo historia”, dice Chacón
en el anuncio, tras explicar que
perdió su empleo en el astillero
Tandonor durante la década neo-
liberal de los noventa. El presi-
dente Carlos Menem privatizó la

empresa en 1991. Quebró en
1999. Y en el 2007, reactivada,
fue nacionalidada por Néstor
Kirchner. Ahora don Atilio cons-
truye un submarino.
“El problema no es competir,

el tema es en qué condiciones
competís”, sostiene Nadler en su
spot. Este empresario, propieta-
rio de una fábrica de termos,
ejemplifica el modelo productivo
proteccionista implantado por

Kirchner. “Estamos exportando
a todos lados”, continúa Nadler
tras renegar también de un neoli-
beralismo que inundó de produc-
tos “berretas, de afuera, hechos
con dos mangos, y casi nos va-
mos al tacho, un desastre”.
Los argentinos miran hacia

atrás, a la grave crisis económica
del 2001 sembrada por el mene-
mismo, e identifican a los Kirch-
ner como quienes lograron re-

construir el país. Como en todos
sus discursos, Fernández explotó
el miércoles ese antineoliberalis-
mo, pero empezó a dar muestras
de lo que puede ser su segundo
mandato con reiteradas referen-
cias a los “cuarenta millones de
argentinos”. La mandataria ha-
bló de “unidad nacional” y, en un
discurso más propio de una no-
che electoral que del final de la
campaña, dijo: “No guardo renco-
res con nadie”.
Con la excepción del enfrenta-

miento latente con los medios de
comunicación opositores, Fer-
nández ha logrado en los últimos
meses recomponer puentes con
empresarios, sindicalistas críti-
cos e incluso con algunos secto-
res agrarios que en el 2008 lleva-
ron al kirchnerismo a sus meno-
res cotas de popularidad.
Fernández también ha logrado

borrar del mapa cualquier oposi-
ción política, provenga del pero-
nismo conservador o de la iz-
quierda. En uno de sus anuncios,
Alfonsín reconoce abiertamente
que la mandataria ganará el do-
mingo, aunque se dirige a ella y le
dice: “No le creo nada”. La oposi-
ción se centra ya en impedir una
hipotética reforma constitucio-
nal para evitar “la reelección in-
definida” de Fernández.c

]Su nombre nunca se men-
ciona, pero está omnipresen-
te en todos los discursos de
la presidenta argentina, Cris-
tina Fernández. En boca de
su viuda, Néstor Kirchner
siempre es “él”. A días de
conmemorarse un año de su
fallecimiento, el fundador
del kirchnerismo protagoni-
za el último anuncio de la
campaña, que también se vio
en pantalla gigante durante
el mitin final. “Él vive en los
más de cinco millones de

trabajadores que se han in-
corporado (al mercado labo-
ral)”, se oye decir a Fernán-
dez en el mismo. “Él está en
todas partes”, dijo la presi-
denta, vestida de negro y
mirando a sus dos hijos, des-
de un escenario lleno de ciu-
dadanos comunes, ya que
ministros y dirigentes políti-
cos quedaron relegados a la
platea del teatro, algo poco
habitual en los actos kirchne-
ristas. Mezclado entre los
estudiantes, obreros y pensio-

nistas que salen en los anun-
cios de campaña, la única
excepción fue Amado
Boudou, el rockero ministro
de Economía y candidato a
la vicepresidencia, que ni
siquiera habló en el mitin. A
sus 48 años, Boudou –“el
argentino más amado”, como
fue presentado durante el
acto–, ha aumentado su po-
pularidad porque en los míti-
nes es habitual verlo tocar la
guitarra y cantar junto a un
conjunto de rock.

PANORAMA

Argentina se dispone
a reelegir aFernández
La presidenta tiene a favor el buenmomento económico

Fernández ataca
el neoliberalismo
menemista de
los noventa en
todos sus mítines
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EDUCACIÓ wL’Obra Social La Caixa ha posat en marxa
EduCaixa, un programa d’activitats educatives que com-
plementa l’educació formal impartida a les escoles i que es
dirigeix a alumnes de 3 a 18 anys de tot Catalunya. Al CEIP
Canigó de Sant Just Desvern, la directora general adjunta
de la Fundació la Caixa, Elisa Duran, i la consellera d’Ense-
nyament, Irene Rigau, van presentar el programa que in-
clou materials didàctics i recursos a internet. /Agències

SANITAT wNombrosos pacients van anar ahir als serveis d’ex-
tracció de sang de Vall d’Hebron en desconèixer que l’hospi-
tal havia decretat un dia festiu per al personal per retallar
despeses. La seva queixa, juntament amb la de professionals i
veïns, va acabar amb una esbroncada davant el director mè-
dic, que els va prometre una reunió amb el gerent, i talls de
trànsit a la ronda de Dalt. Aquest ha estat el primer dels cinc
tancaments previstos aquest trimestre. /Efe

UNIVERSITAT wLes universi-
tats de Girona –juntament
amb la de les Illes Balears– i
la Ramon Llull –amb Deusto
i Pontifícia Comillas– van
rebre ahir la certificació de
campus d’excel·lència inter-
nacional d’àmbit regional.
Aquests projectes suposen
crèdits per 3,4 milions i 5
milions respectivament. A
més, en el primer nivell del
concurs, han estat destacades
amb el campus d’excel·lència

internacional (CEI) una
agregació d’universitats de
la Comunitat Valenciana,
un projecte de la Universitat
de Navarra, mentre que ha
estat requalificat el de la Uni-
versitat de Santiago. Reben
finançament addicional el
Campus Icària de la UPF (3
milions), el d’excel·lència de
la UAB (5 milions) i el de
Catalunya Sud (3 milions),
tots destacats en anteriors
edicions. / Redacció

Girona iRamonLlull, campus
d’excel·lènciad’àmbit regional

El Soiuzposa en
òrbita els primers
satèl·litsGalileu

Dosbritànics
morenenuna
riuada aAlacant

Mitjans europeus
volen autoregulació
publicitària

Enlairament de matinada
STÉPHANE CORVAJA / EFE / AFP

ESPAI wUn satèl·lit rus Soiuz
es va enlairar ahir per prime-
ra vegada des de la base euro-
pea de Kourou, a la Guaiana
francesa, en un llançament
que va posar en òrbita els
dos primers satèl·lits de nave-
gació europeus Galileu. Els
Galileu, que competiran amb
el sistema GPS dels Estats
Units, formaran una cons-
tel·lació d’almenys 24 sa-
tèl·lits. La Comissió Europea
va anunciar ahir una convo-
catòria per construir entre
6 i 8 satèl·lits més, que
se sumaran als 18 ja pres-
supostats. / Redacció

SUCCESSOS wUna parella bri-
tànica, de 72 i 70 anys, va
morir ahir arrossegada per
una riuada inesperada en un
mercat ambulant que hi havia
en un barranc a la turística
Cala de Finestrat (Alacant).
La crescuda es va produir cap
a les 11.30 hores, després de
vint-i-cinc minuts de pluja
intensa, però no suficient per-
què es donés avís de risc per
pluges torrencials. El corrent
també va arrossegar l’amo
d’una parada, que va poder
sortir pel seu propi peu. /Efe

COMUNICACIÓ wLes 9 princi-
pals associacions europees
de mitjans de comunicació i
agències publicitàries van
defensar ahir a Brussel·les
l’autoregulació publicitària
com un model “responsable i
sostenible” durant una reu-
nió organitzada pel Parla-
ment Europeu. Els mitjans
van destacar que els anuncis
són una font essencial d’in-
gressos per poder oferir
“continguts de qualitat,
independència, pluralisme i
diversitat”. / Redacció

JOSEP CORBELLA
Barcelona

No serà l’última paraula. Però
l’estudi més ampli que s’ha fet
fins ara sobre la possible relació
entre telèfonsmòbils i tumors ce-
rebrals no ha detectat que hi hagi
cap connexió.
L’estudi, liderat per l’Institut

d’Epidemiologia del Càncer de
Dinamarca i presentat aquesta
setmana a la revista BritishMedi-
cal Journal, s’ha basat en 358.403
persones que havien tingut mò-
bil durant almenys deu anys
entre el 1987 i el 2007. En aquest
grup es van registrar 846 casos
de tumors cerebrals. Un cop com-
parades aquestes xifres amb les
de la població que en aquella
època no tenia mòbil, els investi-
gadors han calculat que el fet de
parlar pel mòbil no eleva el risc
de cap tipus de càncer en un ter-
mini de deu anys.
Amés amés, no s’han observat

més tumors cerebrals en les per-
sones que havien tingutmòbil du-
rant més anys –tal com s’hauria
esperat si els mòbils haguessin
comportat un risc a curt o amitjà
termini. Tampoc no s’han regis-

trat més tumors a les zones del
cervell més properes a les ore-
lles. No s’ha detectat que els
casos de tumors cerebrals esti-
guin augmentant. L’estudi no
l’ha finançat cap empresa vincula-
da al sector de la telefonia. I
continua sense haver-hi cap ex-
plicació biològica plausible per
sospitar que les radiacions dels
mòbils comportin risc de càncer.

Aquestes són les dades
tranquil·litzadores. L’estudi,
però, tot i que és ampli, no acaba
de ser concloent. La limitació
més important que presenta és
que el seguiment només és de
deu anys. En el cas del tabac, hi
hamolt poques persones que des-
envolupin un càncer al llarg dels
primers deu anys després de
començar a fumar. Si amb elsmò-
bils passés el mateix, amb un
estudi amb una previsió de deu
anys no n’hi hauria prou per de-
tectar una relació.
Una altra limitació és que

només s’ha analitzat si un
ciutadà tenia telèfon mòbil o no,
però no si el feia servir més o
menys, cosa que ha impedit calcu-
lar amb precisió si hi ha cap
relació entre ús intensiu del mò-
bil i risc de càncer. Tampoc no
s’han inclòs en l’anàlisi els mò-
bils corporatius, que solen tenir
un ús intensiu, cosa que pot

haver distorsionat els resultats.
L’estudi es presenta al cap de

quatremesos que l’Agència Inter-
nacional per a la Investigació del
Càncer (IARC), que depèn de
l’Organització Mundial de la Sa-
lut (OMS), classifiqués les radia-
cions dels mòbils com a “possible
carcinogen per a les persones”.
Les noves dades “no canvien

aquella classificació”, va declarar
Elisabeth Cardis, del Centre de
Recerca en Epidemiologia
Ambiental i membre del grup
d’experts de l’IARC sobre
mòbils. És possible que no
tinguin cap efecte carcinogen,
admet Cardis, però “haurem de
fer més estudis”.c

Quan es parla amb auriculars, l’antena s’allunya del cap i la radiació que arriba al cervell es redueix

LaCaixa emprènunprograma
de complement educatiu fins als 18 anys

Pacients queno sabienque ahir noobria
Vall d’Hebronprotesten ambels veïns

MANÉ ESPINOSA

La radiaciódel
wi-fi,més feble
que la del telèfon

L’anàlisi es limita
a un seguiment de deu
anys, de manera que
no permet descartar
efectes a llarg termini

EXPOSICIONS
D’ART

]El possible risc de les
xarxes wi-fi és encara
més baix que el que pu-
guin tenir els telèfons
mòbils, va informar ahir
Elisabeth Cardis, investi-
gadora del Centre de Re-
cerca en Epidemiologia
Ambiental (Creal) i coor-
dinadora de l’estudi inter-
nacional Interphone.
Tant les antenes de tele-
fonia mòbil com les de
wi-fi emeten radiofre-
qüències. Però els nivells
a què s’exposa una perso-
na, que depenen de la
proximitat a l’antena,
solen ser més baixos per
al wi-fi que per al telè-
fon. En el wi-fi, explica
l’epidemiòloga, tant el
router com l’ordinador
emeten radiofreqüències.
Però les emeten sobretot
quan envien o reben da-
des. En canvi, quan el
wi-fi està encès però no
transmet, els nivells
d’emissió són molt inferi-
ors. Amb tot, Cardis de-
fensa que es continuïn
investigant els possibles
efectes de les radiofre-
qüències, inclosos els de
les xarxes wi-fi.

Ungranestudi sobremòbils
notrobacapriscdecàncer
Elsmetges no detectenmés tumors cerebrals per la telefonia

PANORAMA
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Biografia pòstuma d’iSteve. Dilluns vinent surt a la venda un llibre de Walter Isaacson
sobre la vida de Steve Jobs, el fundador d’Apple, a partir de 40 entrevistes personals

JEFF CHIU/AP

FRANCESC PEIRÓN
Nova York. Corresponsal

N omés anys després
va descobrir que el
propietari d’aquell
restaurant “medi-
terrani” de San

José (Califòrnia), al qual havia do-
nat la mà, era el seu pare biològic.

Després, tot i això, es va negar a
mantenir-hi una trobada, quan
tots dos ja sabien qui era qui. “Jo
era milionari i vaig desconfiar per
si em feia xantatge o anava a xer-
rar-ho a la premsa”.

La declaració correspon a Steve
Jobs, cofundador d’Apple, mort el
5 d’octubre, amb 56 anys. El
paràgraf apareix en la biografia
escrita per Walter Isaacson des-
prés d’almenys 40 entrevistes
amb l’idolatrat empresari. El
llibre surt a la venda dilluns, però
ja se n’han publicat ressenyes als
mitjans del país.

De les 630 pàgines de Steve
Jobs –títol final, després de descar-
tar-se l’original iSteve– la seva fi-
gura emergeix ampliada, i matisa-
da. Visionari sí, divinitzat. també.

Les seves confessions pòstumes
contrasten amb el secretisme que
va predominar al llarg de la seva
vida. L’octubre del 2003 li van
diagnosticar un càncer de pàncre-
es. La seva desconfiança en la me-
dicina va fer que se sotmetés a
tractaments de sucs, herbes medi-
cinals o acupuntura que ell mateix

va trobar a internet. “No volia que
m’obrissin el cos”, reconeix el seu
biògraf, quan lamenta, a més, els
nou mesos de retard amb què va
afrontar la intervenció quirúrgica
i la quimioteràpia.

Precisament va ser en les dietes
vegetarianes i de fruites on es va
inspirar per batejar la companyia.

“Venia d’una visita a una planta-
ció i vaig pensar que ‘poma’
(apple) sonava divertit, enèrgic
però no intimidatori”.

Amb 13 anys va perdre la fe i va
deixar d’anar a l’església catòlica.
La seva crisi es va produir en veu-
re nens famolencs en una portada
de Life. D’adult es va declarar dis-

posat a emprendre “una guerra
termonuclear” contra els seus
competidors.

El seu objectiu: Eric Schmidt,
antic conseller delegat de Google
(i membre del consell d’Apple en-
tre el 2006 i el 2009). Considerava
que l’Android de Google no era
més que una còpia del seu iPhone,

“un gran robatori”, diu. “Gastaré
fins a l’últim centau dels 40.000
milions de dòlars que Apple té al
banc per esmenar aquest greuge”.

Un altre dels seus col·legues,
Bill Gates, va tenir l’honor de po-
der visitar-lo en les dates prèvies a
la seva defunció. Però Gates tam-
bé va ser diana dels seus atacs.
“Bill no té imaginació i mai no ha

inventat res. Per això crec que es
troba més a gust amb la filantro-
pia que amb la tecnologia”. Reco-
neix que va prendre substàncies
com LSD –“reforçava el meu sen-
tit del que era important”. A Ga-
tes, afegeix, li hauria convingut.

Fins i tot va pretendre que Oba-
ma se li rendís. Jobs, un tipus obs-
tinat, gairebé va perdre una cita
amb el president perquè volia que
ell li truqués. Va esperar cinc dies
abans de cedir. Després no va te-
nir cap mirament a l’hora de pro-
nosticar-li que “seràs un presi-
dent d’un solmandat”, si no deixa-
va d’assetjar les grans empreses.
Després es va oferir a dissenyar-li
la campanya electoral del 2012.c

A Obama li va dir que
seria “un president
d’un mandat” si no
deixava d’assetjar
les grans empreses

FABRICANT DES DEL 1948
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Més de 330 botigues exclusives al món

*Validesa de l'oferta de l'1 al 31 d'octubre de 2011. Per a compres superiors a 1.000 euros. Entrada mínima 20%. Finançament 24 terminis sense interessos amb 3% de comissió de formalització a pagar en la primera mensualitat. Exemple de finançament 3.000€
en 24 terminis. Comissió de formalització 3% (90€ a pagar en la primera mensualitat) Mensualitat 125 euros. Import total del finançament 3.090 euros. TIN 0% TAE 2,98%. Interessos subvencionats per Chateau d'Ax. Oferta subjecta a l'autorització prèvia de Banc
Cetelem S.A. després de l'estudi de la documentació aportada i la signatura del contracte. Tots els preus inclouen IVA. Reposacaps, accessoris i coixins opcionals. Lliurament ràpid fins a esgotar existències.

Fins al 31 d'octubre

o ara o mai
en 24 terminis 0% d’interessos, TAE 2,98%*

fins al
-30%

29€
AL MES*

PELL
100%

NATURAL

BARCELONA
Gran Via de les Corts Catalanes, 415 - (A prop del Centre Comercial Las Arenas) - Tel. 932925209
C/Rosselló, 283 (Cantonada Av. Diagonal) - Tel. 934765311
SABADELL Ronda Ponent, 36-44 - Tel. 937156606
GIRONA Sarrià de Ter Ctra Nacional II Km 719 - Tel. 972172170
BADALONA Parc Comercial Montigalà Av. Comunitat Europea, 79 - C/Carrer Suïssa - Tel. 934970358

MADRID
Las Rozas - Tel. 916378402
Alcobendas - Tel. 914903841
Alcalá de Henares - Tel. 918823361
LEÓN - Tel. 987282169
LUGO - Tel. 982 244 105
LA CORUNYA - Tel. 981 16 90 57

Ara

890€
Després
1.275€

Aristide en pell Family® blanca 3
3 places 890€ | 194€ d'entrada
2 places 800€

També en promoció en pell marró 191, negra 230, beix 68

La biografia de Steve Jobs explica que va buscar tractaments exòtics per al seu càncer o quemenyspreava els companys
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Tot i que no totes les normes socials són al
Codi Penal, totes les normes del Codi Penal

són normes socials

Ciutadans
amb valors
dominants

Grups dirigents

Principals línies
d'opressió

Principals línies d'opressió

@jaserra

El color de
la llibertat

El suport de la família
]A Cristina li van diagnosticar
un tumor al pit el maig del 2010
i reconeix que el xoc va ser ex-
tremadament dur. Tanmateix,
el suport dels seus fills, Yolanda
i Jesús, i el del seu marit, Luis,
va ser fonamental per enfron-
tar-se a la malaltia. La clau, se-
gons Yolanda, és “no deixar de
transmetre-li la força que neces-
sita per afrontar” tot el que
comporta lluitar contra el càn-
cer. Forces que, com reconeix
Yolanda, de vegades es debili-
ten. “Per a mi el més dur van
ser les sessions de químio i rà-
dio, quan veies que li queien els
cabells i que ella no es reconei-
xia. Però com em deia el meu
germà, nosaltres havíem de do-
nar-li forces i restar importàn-
cia a les coses amb humor.
Quan ella es lamentava del seu
aspecte, dels flocs, que se li que-
ien jo li deia entre rialles, i el
tint que t’estalvies!”, indica la
noia, que aconsella a altres fills

de malalts de càncer parlar amb
els amics. “Això ajuda molt,
treus prou energia per continu-
ar donant-li suport”, indica.
Aquesta família de Navalcarne-
ro (Madrid) ha col·laborat en la
campanya + Juntos Ganamos,
elaborat pel Grupo IMO (Insti-
tut Madrileny d’Oncologia), que
intenta transmetre la idea que
quan una dona és diagnosticada
de càncer, tota la família ha de
superar-lo junta. “És que és veri-
tat”, assenyala Jesús, que recor-
da que no és la malalta la que
ha de donar suport, sinó al con-
trari. “Tu no pots ensorrar-te,
perquè ella s’enfonsa. Tu ets el
que has de tirar del carro, sem-
pre alegre, encara que de vega-
des et falti l’alegria”. Luis creu
que el paper de la família és
clar, donar confiança, afecte,
força i la sensació real que els
teus estan amb tu. I, sobretot,
ser positiu: “Cal fer-li veure el
got mig ple”. / C. López

Cristina, amb la seva filla Yolanda

NÚRIA ESCUR
Barcelona

E stàs tip de sentir “com es
troba, com es troba?”.
Vols sentir la pregunta:
“com et trobes?”. I en
tens la resposta: no estic

bé, moltes gràcies. Gens bé. El càncer
ha pres el control de la teva vida, i no
precisament per millorar-la. La teva
relació amb la companya, amb la fei-
na, amb tot el que passa durant el dia,
s’ha convertit en més intensa, més es-
tressant i, per tant, més difícil de su-
portar”. Són paraules de JohnW. An-
derson.
Anderson era director d’una empre-

sa de publicitat amb oficines a Nova
York, a més d’advocat, escriptor, pro-
ductor i director de programes de tele-
visió, quan li van diagnosticar càncer
a la seva mare. Anys després passaria
el mateix amb la seva dona, després
amb la seva germana i, finalment,
ambuna gran amiga. És veterà, doncs,
en aquesta travessia que coneixen bé
els que acompanyen unmalalt de càn-
cer. Perquè el càncer no només afecta
i canvia el malalt, també el seu assis-
tent. Tres d’aquestes dones que va es-
timarAnderson han aconseguit conti-
nuar vivint però, als Estats Units, ca-

da tres minuts es continua informant
a una dona que té càncer de mama.
L’editorial Comanegra va presen-

tar el llibre A su lado. La guía del cán-
cer de mama dirigida a hombres, en el
marc del Dia Mundial del Càncer de
Mama i en una edició revisada pel
doctor Francesc Casas, de l’hospital
Clínic de Barcelona. “El llibre com-
mou perquè es fa càrrec perfecta-
ment del que li passa a qualsevol paci-
ent a qui acaben de diagnosticar un
càncer demama i del tsunami emocio-
nal que experimenten també tots els
que la estimen”, explica Casas.
Primera eina de consulta sobre

aquest tema dirigida exclusivament
als homes, aborda el procés d’acom-
panyament de la dona afectada i ofe-
reix estratègies per encaixar commi-
llor es pugui aquest viatge difícil.
Estratègies també per a ell. Primera:
“com més te’n vulguis estar, més es
complica, i furga més endins en la te-
va psique. Cada dia que no en parles
ambningú és un diamés que et sosca-
va els fonaments emocionals”. Sego-
na: “en moments insuportables, ves a
una estança tranquil·la, queda-t’hi sol
i abandona’t als teus sentiments. Dei-
xa’ls sortir, deixa que aquests senti-
ments passin per damunt teu. I no ju-
guis a les culpes, la culpa no ajuda nin-
gú”. Això, sense oblidar la regla d’or:
no et preocupis pel que has de dir-li,
senzillament “no has de dir, has de
ser-hi”.
El text, a més de consells pràctics

per a moments clau –hospitalitza-
cions, la tornada a casa o les sessions
de radioteràpia i quimioteràpia– afe-
geix reflexions per a “després del tsu-

nami”. La pormés comuna es formula
amb un “no tornaré a ser com abans” i
la pregunta més comuna és “qui seré
després del càncer?”. Per a Anderson
el que cal plantejar-se és “què vull fer
amb la resta de la meva vida?”.
Cinc anys és la frontera tradicional

de la comunitat mèdica “per xifrar
que el càncer, en termes generals, es-
tà vençut”, escriu Anderson mentre
recorda el que van decidir amb la se-
va dona: “Quan Sharon va arribar al
cinquè aniversari, vamdecidir portar

la família sencera a París i Londres”.
Una de cada vuit dones desenvolu-

parà durant la seva vida un càncer de
mama encara que, afortunadament,
un 90% se’n guarirà. Segons expli-
quen els editors del volum “encara
que hi ha webs i grups de suport, els
homesno disposavende cap suport di-
rigit només a ells que els ajudés real-
ment”, Algú els va suggerir el pròxim
projecte editorial: una guia per a do-
nes amb homes que lluiten contra un
càncer de pròstata.c

GRUPO IMO

EXPERIÈNCIA PERSONAL

L’autor ha acompanyat
quatre dones estimades en
la lluita contra el càncer

CONSELLS PRÀCTICS

El llibre dóna estratègies
per no enfonsar-se quan
es cuida un malalt

Amesura que es descendeix en l’escalafó
social es troben individus amb diversitat
o absència de valors, ja que poden dele-
gar en els seus dirigents limitant-se a
obeir.

SOCIETAT POC O GENS JERARQUITZADA
Perquè un sistema social pugui reduir,
fins i tot eliminar, el sistema jeràrquic
mantenint l’ordre, necessita que els indivi-
dus que la formen tinguin i comparteixin
rígidament una sèrie de valors.

Valors dominants en tots els nivells
Per al funcionament d’aquest model soci-
al, el nombre d’individus amb valors dis-
crepants ha de ser molt menor que en les
societats molt jerarquitzades.

TRADUCCIÓ DELS VALORS EN NORMES
Normes socials. Moda, tradició, usos i
costums; desviar-se’n no implica una
sanció institucionalitzada, encara que
és inevitable algun tipus de recrimina-
ció social.
Normes jurídiques. Contingudes en re-
glaments o ordenacions, la seva viola-
ció és un acte il·lícit i comporta sanci-
ons de tipus pecuniari o administratiu.
Normes penals.Recollides en el codi pe-
nal, representen el nucli dur de qualse-
vol sistema social. Recull les normes
que tutelen els béns fonamentals del
grup: la vida, la propietat, les instituci-
ons. L’incompliment d’aquestes nor-
mes és delicte i converteix l’autor en
delinqüent. Comporta el tipus de san-
ció més greu: la pena.

Editada la primera guia per a homes que cuiden dones amb càncer demama

Queda-t’hial costat
Jaime
Serra

SOCIETAT MOLT JERARQUITZADA
Commés autoritària i piramidal és l’orga-
nització social, menor és el nombre de
persones que han de tenir un codi de va-
lors perquè el sistema funcioni. Aquestes
ocupen l’escalafó més alt.
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www.doctoralia.es El buscador médico líder de Internet

Vista cansada: adiós a las gafas

Radioterapia: directo
al cáncer de próstata
El equipo de radiooncología de la Clínica Corachán,
coordinado por el Dr. Jordi Craven, asegura que combatir
y superar el cáncer de próstata es posible con un alto
índice de éxito y mínimo riesgo de toxicidad. Cáncer de próstata con IMRT. Muestra la conformación de la

isodosis al volumen prostático, protegiendo la vejiga y el recto.

Librarse de las gafas de vista cansada, de su servi-
dumbre, es poder hacer una vida más activa, más
libre, en definitiva estar más cómodo...sería como

rejuvenecernos!
Doctor, antes que nada, ¿Qué es la vista cansa-
da o presbicia?
Es un signo de deterioro o envejecimiento corporal
que aparece aproximadamente a partir de los 40 años.
Consiste en una progresiva dificultad en el enfoque de
objetos cercanos, ya sea incomodando nuestra lectura,
uso del ordenador o uso de los mensajes en el móvil.
¿Qué hay que hacer cuando notamos estos sín-
tomas?
Es recomendable acudir a un especialista para realizar
un chequeo completo de nuestros ojos, revisar nuestras
“constantes” oculares (estado de las lentes del ojo -cór-
nea y cristalino- presión intraocular, fondo de ojo, etc...)
y valorar una solución para nuestra presbicia.
¿Qué tipo de paciente sería el candidato ideal
para la operación con láser de presbicia?
En función de la edad del paciente, refracción o gra-
duación y caracaterísticas propias de cada ojo, selec-
cionaremos el mejor tratamiento para la presbicia.

Los pacientes con edades comprendidas entre 45 y
60 años con graduaciones bajas y córneas sanas son
pacientes idóneos para el tratamiento con láser. En
cambio, pacientes con síndrome de ojo seco o con gra-
duaciones altas en número de dioptrías es preferible
el implante de lentes intraoculares multifocales.

¿La operación es complicada?
Los tratamientos con láser son precisos, ajustados a
los exámenes previos realizados al paciente. Son rápi-
dos en su realización y en su rehabilitación visual. Se
realizan de forma ambulatoria con anestesia tópica,
que se realiza con gotas, no causan dolor y requieren
del uso de lágrimas artificiales en el postoperatorio.
Es una buena solución actual a la presbicia y una
alternativa a mejorar nuestra calidad de vida.

Pacientes con graduación baja o
normal, entre 45 y 60 años pueden

ser operados de vista cansada

El Dr. José Ramón Soler
Tomás, oftalmólogo del
Centro Médico Teknon,
es un experto en cirugía
refractiva en la presbicia.

Dr. José Ramón Soler Tomás. Oftalmólogo especialista en
operación de presbicia con láser, en su consulta en la Clínica
Teknon Barcelona.

¿Por qué está creciendo la incidencia del cán-
cer de próstata?
El cáncer de próstata afecta principalmente a hom-
bresmayores de 60 años. Como es sabido y demuestra
el Registro de Tumores de Girona, lo que realmente
ha aumentado es la esperanza de vida, por lo que es
lógico que aparezcan más casos diagnosticados.
¿Cómo erradicamos el cáncer de próstata?
Este cáncer puede ser tratado a través de radiotera-
pia o quirúrgicamente. Actualmente, la radioterapia
trata todo tipo de tumores. En los casos de bajo ries-
go de recidiva, o sea, posibilidad de reproducción del
tumor, el porcentaje de éxito alcanza el 90-95% de
curación y en los otros oscila entre el 60 y 85 %.
Con su experiencia, ¿qué cree que el paciente
debería considerar al tomar la decisión sobre
el tratamiento a seguir?

Antes de iniciar un tratamiento, es importante que
el paciente disponga del máximo de información so-
bre cada opción terapéutica, y si lo desea, solicite una

segunda opinión. Siempre se puede consultar a un
Comité de Tumores Multidisciplinar, que integra a
todos los especialistas implicados para ésta.
¿Qué quiere decirle a los pacientes?
Los pacientes deben saber que con el tratamiento co-
rrecto el porcentaje de curación es elevado y con mí-
nimas secuelas; que en lo referente a la radioterapia,
gracias a las nuevas tecnologías, se pueden adminis-

trar dosis de radiación curativas con mínimos efectos
secundarios, obteniendo en el cáncer de próstata la
curación completa e incluso conservando, quienes
la tenían, la capacidad sexual, en el 90 % de casos.
¿Cuáles son las ventajas de la Radioterapia
Modulada - IMRT?
En el cáncer de próstata para poder administrar
dosis de radiación verdaderamente curativas sin
toxicidad es preciso proteger los órganos vecinos de
vejiga y recto para evitar la cistitis o rectitis que
antiguamente se producía, y reducir la dosis en la
uretra que atraviesa la próstata por su centro. Ello
se consigue con la braquiterapia (colocando material
radioactivo en el propio tumor) o con la Radioterapia
de Intensidad Modulada (IMRT), técnica de radiote-
rapia externa que adapta la dosis con absoluta preci-
sión al tumor prostático, protegiendo órganos sanos.

El porcentaje de curación en
pacientes de bajo riesgo de

recidiva es de 90-95%
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Vivimos en un mundo en el que las
cosas desmesuradas llaman la aten-
ción, pero en cirugía estética y sobre
todo en aumento de pecho, se de-
berían tener en cuenta otras cosas
importantísimas. Hay que hacer un
estudio anatómico de la paciente y
decidir qué tipo de prótesis se adapta
mejor a sus necesidades para que el
cuerpo no se sienta agredido.
Las prótesis actuales ¿ayudan en
esa tendencia hacia lo natural?
Mucho. Antes las prótesis sólo po-
dían ser redondas. La evolución en la
manufactura de las prótesis hace que
ahora sean cohesivas, es decir, son
como un gel, que no se puede fugar,
pero que además puede tener la for-
ma anatómica que nos interese.

Laoperacióndeaumentodemama,
¿también ha evolucionado?
Tanto que muchas veces sólo necesi-
tamos sedación en lugar de anestesia.
No todos los casos son iguales, pero
como intentamos hacer lo necesario
para que la anatomía de la paciente
acepte perfectamente la prótesis, el

resultado suele ser que somos menos
agresivos y mucho menos invasivos.
El aumento de pecho ¿está indi-
cado para algún tipo de paciente
en concreto?
Son muchísimas las mujeres que
pueden mejorar su calidad de vida
gracias a esta intervención, pero hay
un grupo que se puede beneficiar de
forma notable. Hablo de las mujeres
con malformaciones mamarias. Son
un porcentaje alto y desconocido que
suelen ocultar el problema a amigos
y familiares y a las que hay que decir
que en manos de un experto pueden
solucionar su problema y llevar una
vida plena y satisfactoria.

Dr. José María Palacín, especialista en cirugía
plástica, estética y reparadora en su consulta en
el Centro Médico Teknon.

La lucha contra el cáncer de
mama parece que tiene muchos
frentes abiertos, doctora…
Y todos a tener muy en cuenta. Pense-
mos que sólo con el cribado ya estamos
alargando la vida
de las pacientes
de forma impor-
tante. Sin poner
en la misma cesta
la quimioterapia,
sólo la mamogra-
fía y un control de
seguimiento nos
ahorra un 30% de mortalidad en la en-
fermedad.
Sin embargo aún hay mujeres que
no se la hacen ni a partir de los
50 años.
Para muchas mujeres la mamografía
es un examen doloroso e incómodo. De
hecho, sabemos que 1 de cada 5 mu-
jeres no se la hace por miedo... Pero
hay que ser tajante: 20 segundos de
un cierto malestar pueden salvar una
vida. Y cuanto antes se haga mucho
mejor. Las mamografías deberían em-

pezarse a hacer a los 40 años.
Las técnicas de diagnóstico pre-
coz, ¿han cambiado mucho?
Muchísimo. Y no solo en lo que es
la exploración. Hemos cambiado y

mejorado en los
procedimientos
también. Por
ejemplo, si algo
hace diferente a
esta unidad es
que somos capa-
ces, en una sola
visita, de propor-

cionar toda la información que nece-
sitará el médico. Es decir, hacemos la
mamografía y si vemos cualquier in-
dicio, si tenemos cualquier sospecha,
inmediatamente pasamos a la pacien-
te a la sala de al lado, donde le hace-
mos una ecografía si fuera necesario,
y si precisa, también procedemos a la
punción de la lesión para analizarla.
De esta forma, sale de aquí con toda
la información sobre su mama y, des-
de luego, con un resultado exacto de
su situación.

El uso combinado de
la mamografía y la

ecografía de mama,
mejora la detección

de lesiones en
determinadas pacientes

Dra. Montserrat Clotet. Especialista en diagnóstico por la imagen de patología mamaria de la Clínica
Corachán de Barcelona.

El estudio con mamografía ayuda en el
diagnóstico precoz del cáncer de mama y
ahorra un 30% de muertes. Nos lo cuenta,
la doctora Clotet, especialista en diagnóstico
por la imagen de patología mamaria de la
Clínica Corachán de Barcelona.

Hay que huir de los excesos, nos
explica el doctor José María Palacín,
especialista en cirugía plástica,
estética y reparadora.

La primera mamo-
grafía, con 40 años

El aumento
de pecho
debe buscar la
naturalidad

Las prótesis pueden
tener la forma

anatómica que nos
interese, no sólo

redondas
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flashes

Apuesta por
la prevención
El nuevo Desodorante Mi-
neral Spray, de CORPORE
SANO, no enmascara los olo-
res, sino que los previene. Su
fórmula a base de minerales
naturales mantiene bajo el
pH de la piel, y favorece así
la destrucción de las bacte-
rias que causan el mal olor.
Además, es inodoro, no man-
cha y no contiene alcohol, ni
aluminio ni circonio.

Nuevos análisis genéticos
El laboratorio ECHEVARNE presenta dos nue-
vas técnicas con las que detectar la predispo-
sición a sufrir ciertas enfermedades. El Cardio-
Chip ayuda a predecir el riesgo cardiovascular
de una persona, mientras que el NutriChip
contribuye a analizar el perfil nutrigenético de
cada paciente y, según éste, a establecer unas
pautas dietéticas lo más adecuadas posible.

Técnica y diseño
Son los elementos que
SILHOUETTE ha combi-
nado para crear la gama
Titan Elements. El resul-
tado son gafas idóneas
para personas muy acti-
vas y dinámicas, disponi-
bles en 12 colores.

Un regalo de lujo
SIMONE PÉRELÈ celebra el
5º aniversario de la colec-
ción de corsetería Andora
creando una edición limita-
da en oro y negro, Andora
Collector. Además, para
premiar la confianza de las
consumidoras, con la com-
pra de un conjunto de esta
colección, se entra en el
sorteo de una reproducción
en oro y diamantes de la
pieza incluida en el escote
del sujetador.

Tratamiento celular
Esta técnica permite tratar
la artrosis, la fibromialgia
reumática, las úlceras venosas,
la arteriosclerosis e incluso la
hernias discales o lumbares,
además de complementar los
tratamientos oncológicos y
actuar como recurso antiaging.
El Institut Català d’Ozonoteràpia,
de la CLÍNICA QUIRÓN de
Barcelona, es ya un referente
nacional en este campo.

Contra el cáncer
RAYMOND WEIL vuelve a lanzar al mercado
un reloj de edición limitada con venta exclusiva
en Internet: RW Club & Community Maestro
- Special Edition. El 25% de los beneficios
obtenidos con las ventas de esta pieza
(equipada con movimiento automático, caja de
acero y correa de piel marrón) se destinará
a la investigación y al tratamiento del cáncer.

Tratamiento
celular
Los cosméticos de la
nueva gama de productos
CELLE combaten el
envejecimiento de la piel.
Ayudan a reparar el ADN,
estimulan la producción
de colágeno y elastina,
neutralizan la acción
de los radicales libres,
protegen de la radiación
ultravioleta y minimizan la
inflamación, las líneas de
expresión y las rojeces.
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Breves
• Cáncer de mama. Tal y como afirma la Organi-
zación Mundial de la Salud (OMS), el cáncer de
mama es el más frecuente entre las mujeres de
todo el mundo, ya que representa el 16% de los
tumores cancerígenos femeninos detectados en el
planeta. Aunque se trata de un tipo de tumor aso-
ciado normalmente a los países desarrollados, se
ha notado un incremento de su incidencia también
en los países pobres, donde la mayoría de casos
son detectados en fases avanzadas.

• Grasas trans. Consumir grasas trans durante
el embarazo (en forma de snacks, chucherías,
galletas, comida rápida, etc.) se asocia con dar a
luz bebés de mayor peso, según una investigación
publicada en el American Journal of Clinical Nu-
trition. Los investigadores, tras analizar a casi mil
cuatrocientas mujeres en periodo de gestación,
observaron que, cuanto mayor era el consumo de
este tipo de grasas durante el segundo trimestre
de embarazo, mayor era el tamaño del bebé al
nacer. Esto podría implicar riesgos para el menor,
ya que un peso elevado podría comportar el naci-

miento por cesárea, además de elevar el riesgo de
sufrir diabetes y patologías cardíacas en el futuro.

• Tuberculosis. Por primera vez en la historia, en
2010 disminuyeron los casos de tuberculosis en el
planeta. Según el Informe Mundial sobre el Control
de la Tuberculosis, elaborado por la OMS, el pa-
sado año 8,8 millones de personas adquirieron la
enfermedad, mientras que en 2005 la cifra era de 9
millones. Además, también se redujo el número de
muertes causadas por esta infección, pasando de
los 1,8 millones en 2003 a 1,4 millones en 2010. Y
es que la lucha contra la tuberculosis es especial-
mente efectiva en algunos países, como Kenia, Bra-
sil, Tanzania o China (país donde las defunciones
por tuberculosis se han reducido en un 80%).

• Obesidad y asma. Los niños que padecen sobre-
peso presentan un riesgo dos veces mayor que el
resto de sufrir asma. Así lo afirman los expertos
que han participado en la II Reunión de la Acade-
mia de Alergia e Inmunología Clínica (EAACI) so-
bre Alergia y Asma Pediátrica (PAAM 2011).

Lactancia materna y
alergia a la leche de vaca
Alimentar a los bebés con
leche materna durante los seis
primeros meses podría ayudarles
a reducir el riesgo de sufrir
eczema atópico y alergia a las
proteínas de la leche de vaca,
según un estudio presentado en
la II Reunión de la Academia de
Alergia e Inmunología Clínica.

actual

4

Día Mundial de la Diabetes
El 14 de noviembre se celebra el Día Mundial de la Diabetes,
una iniciativa de la Federación Internacional de la Diabetes y
la Organización Mundial de la Salud que tiene como objetivo
concienciar a la población sobre el problema que supone esta
enfermedad metabólica. Y es que se calcula que la cifra de
diabéticos que hay actualmente en el mundo (más de 220 millones)
se habrá duplicado en 2030.

Prevenir la
mala circulación
La mayoría de las personas, en algún momento de la
vida, padecen molestias en las piernas provocadas por
una circulación sanguínea deficiente. Entre los sín-
tomas más comunes destacan la sensación de pier-
nas pesadas, los calambres, la aparición de varices y
arañas vasculares e incluso el incremento de celuli-
tis localizada. Para prevenir estos problemas y evitar
complicaciones es aconsejable comer de forma sana
y quilibrada, beber dos litros de agua al día, hacer
ejercicio físico regularmente, eliminar el consumo de
alcohol y tabaco, evitar las saunas y baños muy calien-
tes y, además, reducir el uso de prendas ajustadas y
tacones elevados.

Sin cirugía ni
hospitalización
El balón intragástrico es una de las soluciones tem-
porales más eficaces para combatir los problemas de
obesidad sin tener que pasar por el quirófano ni re-
querir hospitalización. Está indicado para personas
que necesitan perder peso y que no responden de
forma positiva a las dietas. Se trata de un dispositivo
que se introduce en el estómago mediante una en-
doscopia y que se llena con una solución salina para
que aumente de volumen. El balón ocupa una parte
del órgano y aumenta la sensación de saciedad del pa-
ciente. Para que este sistema resulte efectivo hay que
acompañarlo de una dieta supervisada y de la práctica
de hábitos de vida saludables.

El ruido del tráfico,
¿perjudicial?
La Fundación Española del Corazón (FEC) asegura que
exponerse de forma prolongada al ruido generado por los
vehículos podría elevar el riesgo de sufrir un accidente
cerebrovascular, o ictus. Los datos se desprenden de un
estudio aparecido en el European Heart Journal, en el que
se afirma que el peligro aumenta un 14% por cada 10 deci-
belios más de ruido. Según dicho estudio, en las personas
mayores de 65 años, las posibilidades de sufrir un accidente
cerebrovascular se incrementan hasta en un 27%.

Cuidar la vista desde pequeños
Los problemas de visión, además de ser una afección física, pueden comportar la aparición de trastornos psicológi-
cos como falta de autoestima o inseguridad y mermar el correcto desarrollo de la vida diaria. Además, en niños, pue-
den alterar su desarrollo intelectual y provocar consecuencias negativas en el futuro. Entre las patologías oculares
más comunes encontramos la ambliopía (ojo vago), el estrabismo, los traumatismos y las cataratas pediátricas.
Detectar de forma precoz estas afecciones y ponerles remedio rápidamente es esencial para evitar problemas mayo-
res. Para ello es necesario acudir al oftalmólogo periódicamente y seguir al pie de la letra sus indicaciones.
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Cotització Cotitz. Dia Nombre tít. Dies Rend.
Euros Var.% Màx. Mín. negoc. cotitz. any%

N i Dupond i Dupont,
els sagaços rastreja-
dors de l’amic Tintín,
serien capaços de des-

xifrar les xifres concretes de les
negociacions de l’euro, que se-
gons es veu no es coneixeran de

moment. Precisament per això
no hi haurà avui reunió de minis-
tres de Finances –tan amants
dels números– o Ecofin, cosa que
va provocar dubtes als mercats.
L’Ibex va baixar un 0,87%.
Entre les negociacions heavys

hi ha el quitament de Grècia.
Merkel vol que sigui del 50% al
60% per evitar un terratrèmol al
sistema financer hel·lè. Els bancs
creditors s’han plantat en el

40%, no accepten més pèrdues.
Hi pot haver terceres opcions.
Itàlia era un altre assumpte. Hi

va haver acord Berlusconi-Lliga
del Nord perquè altrament els
apallissaven els mercats. Si hi ha
reformes i creixement, allí els
números del Fons d’Estabilitat
poden, més o menys, quadrar. En
general, hi va haver descensos
moderats, un pessimisme expec-
tant que avui pot canviar.

Cotització Cotitz. Dia Nombre tít. Dies Rend.
Euros Var.% Màx. Mín. negoc. cotitz. any%

Cotització Cotitz. Dia Nombre tít. Dies Rend.
Euros Var.% Màx. Mín. negoc. cotitz. any%

Enagás augmenta el benefici un 6,2%
]Enagás va obtenir un benefici net de 270,8 milions d’eu-
ros els nou primersmesos de l’any, cosa que representa un
6,2%més que en el mateix període del 2010, quan va gua-
nyar 254,9 milions d’euros. La gasística espanyola preveu
augmentar un 5% el benefici net el 2011. / Europa Press

OHL s’adjudica el túnel del Bòsfor
]OHL s’ha adjudicat per un import de 932 milions d’eu-
ros la construcció dels accessos ferroviaris del túnel que
es construeix sota l’estret del Bòsfor per unir Turquia i
Europa. OHL reforça així la seva internacionalització i es
consolida al mercat turc. / EP

Novartis retallarà 2.000 llocs de treball
]La farmacèutica suïssa Novartis retallarà 2.000 llocs de
treball amb l’objectiu d’estalviar més de 144milions d’eu-
ros a l’any davant les creixents pressions de preus i la soli-
desa del franc suís. Les mesures es duran a terme durant
els pròxims tres a cinc anys i inclouran el tancament de
dues plantes a Suïssa i una a Itàlia. / Reuters

Volvo eleva un 70% els guanys
]El fabricant de vehicles industrials Volvo va tancar els
nou primers mesos de l’any amb un benefici net de 1.463
milions d’euros, que representa un augment del 70,7% res-
pecte al mateix període del 2010. Els ingressos de l’auto-
mobilística sueca es van elevar a uns 24.600milions d’eu-
ros, la qual cosa suposa una pujada del 17%. / EP

UBS augmenta un 0,29% els beneficis
]UBS, l’entitat bancària suïssa més important, va aug-
mentar un 0,29% els beneficis el tercer trimestre de l’any,
fins a assolir els 1.242 milions d’euros. Aquests resultats
s’han obtingut malgrat la caiguda dels ingressos en un
11%, per quedar-se en 5.220 milions d’euros. UBS va bai-
xar ahir un 0,27% a la Borsa de Zuric. / Efe

Yondelis impulsa Zeltia a la borsa
]PharmaMar, filial del grup Zeltia, va rebre autorització
per vendre l’antitumoral Yondelis a vuit països. L’anunci
va representar un repunt de la companyia del 12,27%, el
més gran del dia a la borsa espanyola. De les onze autorit-
zacions sobre Yondelis, quatre són per tractar el càncer
d’ovari i set per al sarcoma de teixits tous. / Efe

Imaginarium retalla les pèrdues un 9,3%
]L’empresa de joguines Imaginarium va retallar un 9,3%
les pèrdues de febrer a juliol per quedar-se en un resultat
negatiu de 5,36 milions d’euros. La facturació va pujar un
11% en aquest període. / Efe

ACTUAL VARIACIÓ ACTUAL VARIACIÓ ACTUAL VARIACIÓ

DIA % ANY % DIA % ANY % DIA % ANY %

ESPANYA BCN IN. SERV. DIV. 1.989,97 -0,92 -10,18 BRUSSEL·LES B20 2.133,69 -1,29 -17,25
IBEX 35 8.879,60 -0,87 -9,93 BCN IN. SID. MINER. 257,52 -0,73 -34,60 LONDRES FTSE 5.525,54 -0,41 -6,35
LATIBEX 2.754,00 0,01 -27,29 BCN IN. TÈXT. PAP. 630,29 -0,50 20,62 ZURIC SMI 5.708,79 -1,38 -11,30
IND. G. MADRID 892,48 -0,89 -11,08 EUROPA AMÈRICA

BCN MID50 13.331,70 0,21 -19,82 EURO STOXX 50 2.343,96 -1,06 -16,50 NOVA YORK DJ 11.706,60 -1,74 1,12
BCN GLOBAL 100 670,38 -0,95 -10,77 PARÍS CAC40 3.174,29 -1,43 -16,57 NASDAQ 2.638,42 -2,26 -0,54
BCN IN. ALIM. AGR. 768,13 -0,46 -15,77 FRANKFURT DAX X 6.046,75 -0,14 -12,55 S & P 500 1.229,05 -2,00 -2,27
BCN IN. BANCA 921,42 -1,02 -17,61 MILÀ MIBTEL 16.875,40 -0,94 -19,39 TORONTO TSE300 12.109,80 -0,43 -9,92
BCN IN. CIM. CON. 1.084,90 -1,17 7,29 AMSTERDAM AEX 304,98 -1,08 -13,99 BRASIL BOVESPA 56.286,00 -1,07 -18,78
BCN IN. COM. FIN. 264,63 -0,18 3,19 LISBOA BVL30 5.850,88 -2,10 -22,90 ÀSIA

BCN IN. ELÈCTRIQUES 771,35 -1,70 -6,37 HÈLSINKI HEX 5.698,30 -0,25 -25,63 TÒQUIO NIKKEI 8.762,31 -0,92 -14,34

BCN IN. QUÍMIQUES 815,51 -0,24 6,26 VIENA ATX 1.979,47 -0,26 -31,85 HONG KONG HS 18.968,20 1,05 -17,66

Abengoa 6 17,15 1,66 17,30 16,79 687.639 210 -5,55
Abertis (*) 6 12,45 1,22 12,48 12,28 1.750.369 210 4,41
Acciona 68,74 -0,65 70,20 67,93 197.127 210 35,55
Acerinox 9,53 -0,10 9,73 9,35 818.231 210 -24,70
Ad. Domínguez 5,90 0,00 5,90 5,77 4.660 206 -29,51
Almirall 6 5,35 4,49 5,45 5,18 266.082 210 -17,36
Amadeus It.Hold. 13,25 0,00 13,30 13,09 1.081.996 210 -13,58
Amper 6 2,13 4,41 2,15 2,04 121.521 210 -26,55
Antena 3 TV 4,24 -2,53 4,36 4,19 877.508 210 -35,40
Aperam 6 12,30 2,59 12,50 12,22 2.837 185 -58,45
Arcelor Mittal 14,10 -2,22 14,77 13,93 1.725.938 210 -49,56
Auxil.FF.CC. 385,85 -0,49 388,95 380,10 4.114 210 1,63
Azkoyen 1,69 0,00 1,69 1,68 266 208 -17,56
A.C.S. 27,99 -0,92 28,40 27,72 754.763 210 -14,34
B.M.E. 6 20,81 1,07 20,84 20,40 152.686 210 24,41
Banca Civica 2,33 -0,43 2,36 2,32 174.007 69 -11,63
Banesto 4,34 -0,91 4,42 4,31 290.170 210 -26,16
Bankia 6 3,65 0,83 3,65 3,59 1.427.221 70 -2,67
Bankinter(*) 4,39 -0,68 4,44 4,31 699.106 210 11,98
Barón de Ley 43,85 0,00 43,89 41,75 380 204 -2,53
Bayer AG 6 45,00 4,46 45,50 44,00 1.278 190 -16,93
BBVA (*) c 6,31 -1,41 6,42 6,22 29.841.223 210 -7,80
Befesa M.A. 23,22 0,00 0 136 65,73
Biosearch 6 0,55 1,85 0,58 0,54 80.005 210 -11,29
Bod. Riojanas 5,20 -1,52 5,20 5,04 1.988 208 -25,35
C.V.N.E. 15,00 -0,07 15,00 15,00 637 40 3,06
CaixaBank (*) 6 3,48 0,29 3,49 3,41 1.409.607 210 -3,07
CAM 6 1,57 1,29 1,60 1,54 36.600 210 -77,54
Campofrío 6,27 -0,16 6,38 6,20 22.433 210 -14,12
Catalana Occ. 12,90 -1,75 13,13 12,70 145.745 210 4,33
Cem.Portland 10,03 -0,10 10,19 9,99 5.285 210 -17,45
Cepsa (Exc.) -- -- -- -- -- -- --
Cie Automot. 6,06 -0,16 6,09 6,00 15.236 210 26,51
Cleop 3,17 0,00 3,00 2,87 2 205 -61,58
Clín.Baviera 6 7,39 5,57 7,49 6,61 9.253 181 4,58
Codere 8,30 -0,72 8,30 8,29 1.273 210 -4,16
Corp.F. Alba 35,47 -0,92 35,90 34,75 47.202 210 1,33
Deoleo 0,35 -2,78 0,36 0,35 848.388 210 -66,35
Dermoestética 6 0,77 1,32 0,77 0,77 500 204 -39,84
Dinamia (*) 4,21 -0,47 4,23 4,10 13.982 210 -51,09
Dist.Int.Alim. 6 3,34 0,91 3,35 3,25 2.756.320 81 -4,57
Duro Felguera 4,75 -0,84 4,85 4,69 129.814 210 -4,17
EADS 6 20,87 1,56 20,97 20,40 11.455 210 16,40
Ebro 14,11 -0,28 14,23 13,95 432.910 210 -6,53
Elecnor 6 9,57 1,81 9,65 9,26 1.735 209 -1,20

Enagas 14,09 -1,12 14,45 14,03 1.781.680 210 -1,97
Ence 2,10 -2,78 2,18 2,05 370.712 210 -7,56
Endesa 17,33 -2,20 17,71 17,25 326.494 210 -2,41
Enel G.P. 6 1,70 3,03 1,70 1,62 48.950 208 8,99
Ercros 0,88 -1,12 0,90 0,87 35.701 210 23,94
Española Zinc 1,05 0,00 0 0 0,00
Exide 9,70 0,00 0 0 0,00
Ezentis 0,15 0,00 0,15 0,15 747.752 210 -66,67
Faes (*) 6 1,50 0,67 1,63 1,49 443.975 210 -40,65
Fergo Aisa 0,16 0,00 0 101 -15,79
Ferrovial 9,59 -1,34 9,75 9,51 2.407.869 210 33,11
Fersa E.Renov. 6 0,83 1,22 0,86 0,83 319.046 210 -30,83
Fin.Sotogrande 3,18 -7,83 3,19 3,18 3.601 150 35,32
Fluidra 2,40 0,00 2,43 2,37 51.355 210 6,97
Funespaña 7,40 -2,63 7,40 7,40 1.008 199 9,63
F. C. C. 19,57 -1,66 19,94 19,36 286.993 210 6,82
Gamesa (*) 3,75 0,00 3,95 3,70 8.326.541 210 -32,89
Gas Natural (*) 6 13,46 0,37 13,57 13,32 1.699.772 210 28,33
Gral.Alq.Maq. 0,64 -1,54 0,65 0,63 22.924 210 -57,62
Gral.Invers. 6 1,59 1,27 1,59 1,59 9.741 107 -8,62
Grifols 13,42 -1,18 13,69 13,40 1.288.570 210 31,57
I.A.G. 6 1,90 1,06 1,91 1,87 2.595.594 195 -43,28
Iberdrola (*) c 5,20 -1,70 5,28 5,16 18.842.665 210 -3,45
Iberpapel 13,30 0,00 13,38 13,30 1.004 210 -6,01
Inditex 68,04 -0,48 69,10 67,19 908.606 210 22,86
Indo Intern. 0,60 0,00 0 0 0,00
Indra 11,82 -0,76 11,87 11,65 815.960 210 -2,19
Inm.Colonial 6 3,27 2,19 3,27 3,20 34.652 210 -40,55
Inm.del Sur 6 7,79 0,26 7,82 7,79 231 209 -38,54
Inypsa 6 1,19 0,85 1,19 1,06 5.687 178 -30,41
Jazztel 4,14 -0,96 4,24 4,10 1.081.157 210 16,62
La Seda Barna 0,06 0,00 0,06 0,06 840.838 210 0,00
Lingotes Esp. 3,08 0,00 0 190 -0,39
Mapfre (*) 2,58 -0,39 2,61 2,54 2.772.383 210 28,65
Martinsa-Fadesa 7,30 0,00 0 0 0,00
Mediaset Esp. 6 4,55 1,34 4,66 4,46 3.098.345 210 -40,46
Meliá Hotels 5,13 -0,39 5,28 5,05 422.100 210 -25,41
Metrovacesa (*) 1,39 -0,71 1,41 1,35 190.307 210 -40,56
Miquel Costas (*) 6 15,69 6,37 15,69 14,60 9.669 210 -4,86
Montebalito 1,17 -0,85 1,17 1,17 750 187 -26,88
Natra 1,01 -0,98 1,01 0,99 1.045 209 -51,21
Natraceutical 6 0,19 5,56 0,19 0,18 49.546 210 -42,42
Nic. Correa 1,34 0,00 1,34 1,31 2.800 197 -9,46
Nyesa 0,17 0,00 0 189 -89,44
N.H. Hoteles 3,73 -0,80 3,82 3,69 451.786 210 10,03

O.H.L. 19,81 -3,41 20,68 19,50 971.734 210 -10,45
Papel.C.E 3,00 -1,32 3,07 2,98 52.524 210 -10,86
Pastor (*)(dv) 6 3,45 0,58 3,48 3,42 69.051 210 -4,26
Pescanova 24,00 -1,44 24,42 23,90 24.413 210 -0,41
Popular (*) 3,34 -0,30 3,36 3,29 2.478.454 210 -6,71
Prim 3,76 -0,79 3,80 3,75 3.061 210 -24,47
Prisa 0,81 0,00 0,86 0,80 4.320.537 210 -46,71
Prosegur 6 34,25 1,69 34,49 33,61 73.527 210 -16,38
Quabit 0,12 0,00 0,12 0,11 1.455.534 210 50,00
Realia 1,11 -2,63 1,15 1,09 39.808 210 -28,85
Reno Medici 6 0,18 5,88 0,18 0,17 9.902 192 -21,74
Renta 4 6 5,05 0,20 5,05 5,04 635 210 4,08
Renta Corp. 6 1,09 3,81 1,10 1,03 11.322 208 -12,10
Repsol c 21,89 -0,27 22,16 21,75 14.922.722 210 10,02
Reyal Urbis 0,57 -3,39 0,58 0,56 13.016 209 -38,71
Rovi 5,30 -0,93 5,37 5,29 20.648 210 14,00
R.E.C. 34,63 -2,15 35,50 34,50 631.771 210 5,44
SAN (*)(Ac) c 6,07 -0,82 6,14 6,01 37.563.739 210 -14,52
Sabadell 6 2,64 0,38 2,64 2,60 2.657.671 210 -6,78
Sacyr Vall.(*) 6 5,73 0,70 5,90 5,60 2.479.439 210 27,36
San José 6 3,12 0,32 3,12 3,12 1.961 204 -39,88
Service Point(*) 0,28 0,00 0,29 0,28 106.189 210 -28,73
Sniace 1,30 -0,76 1,39 1,27 496.110 210 15,04
Solaria 6 1,51 2,03 1,56 1,48 137.001 210 6,55
Tavex Algodon. 6 0,38 2,70 0,38 0,37 2.192 208 -7,32
Técnicas Rdas. 27,39 -0,33 28,10 26,84 566.874 210 -39,66
Tecnocom 6 1,40 2,19 1,40 1,36 30.191 210 -39,13
Telefónica c 15,14 -1,37 15,32 15,00 21.543.184 210 -6,31
Testa Inm. 6,75 0,00 0 125 26,46
Tubacex 6 1,89 2,16 1,91 1,85 135.915 210 -23,79
Tubos Reunidos 1,67 -0,60 1,69 1,66 92.875 210 -8,74
Unipapel 12,01 -0,33 12,05 12,01 8.640 210 21,98
Uralita 2,25 0,00 2,35 2,09 4.023 195 -35,71
Urbas 0,04 0,00 0,04 0,04 3.121.771 210 -20,00
Valencia (*) 1,03 -5,50 1,11 1,02 893.941 210 -67,97
Vertice 360 0,16 0,00 0,16 0,15 72.930 210 -20,00
Vidrala 20,25 0,00 20,20 20,20 133 208 -2,64
Viscofán 28,53 -0,77 28,94 28,14 130.269 210 1,30
Vocento 1,91 -1,04 2,00 1,90 4.342 209 -45,27
Vueling Air. 6 5,35 0,56 5,42 5,24 141.425 210 -45,02
Zardoya 9,59 -0,83 9,67 9,52 152.050 210 -0,57
Zeltia 6 1,83 12,27 1,90 1,67 2.313.388 210 -33,70

Alces principals Baixes principals Els més negociats
% TANCAMENT

ZELTIA 12,27 1,83
MIQUEL COSTAS 6,37 15,69
RENO MEDICI 5,88 0,18
CLÍN. BAVIERA 5,57 7,39
NATRACEUTICAL 5,56 0,19
ALMIRALL 4,49 5,35
BAYER AG 4,46 45,00
AMPER 4,41 2,13

% TANCAMENT

FIN. SOTOGRANDE -7,83 3,18
VALENCIA -5,50 1,03
O.H.L. -3,41 19,81
REYAL URBIS -3,39 0,57
DEOLEO -2,78 0,35
ENCE -2,78 2,10
FUNESPAÑA -2,63 7,40
REALIA -2,63 1,11

Mercat continu EN NEGRETA ELS VALORS PERTANYENTS A L'IBEX 35

Núm. DE TÍTOLS EFECTIU

REPSOL 14.922.722 326,8

TELEFÓNICA 21.543.184 326,4

SAN 37.563.739 228,2

BBVA 29.841.223 188,8

IBERDROLA 18.842.665 98,3

INDITEX 908.606 61,9

GAMESA 8.326.541 31,8

ENAGAS 1.781.680 25,2

Cotitzacions actualitzades cada vint minuts a http://www.lavanguardia.com/economia

Intriga fins al final

Índexs

José Manuel Garayoa

MERCATS

c Valor pertanyent a l'índex EURO STOXX 50 (*) Ha ampliat capital durant l'any (Ac) Ampliació de capital (c.s.) Cotització suspesa (dv) Pagament dividend Per calcular la rendibilitat s'han incorporat els dividends percebuts durant aquest any, i la cotització, si s'escau, s'ha ajustat quan la societat ha fet ampliació de capital

9.000

8.950

8.900

8.850

8.800

11.500
11.000
10.500
10.000
9.500
9.000
8.500
8.000
7.500

8.803,8

8.971,1
ma. ab. se.se. oc.ag.oc. de.no. ge. ma. ju. ju.fe.

Evolució al dia.
Valor mitjà cada 10 minuts. Volum de contractació
al comptat: 6.376,7 milions d’euros

Ibex 35 recull els 35 valors de més capitalització a
la borsa espanyola. Base 3.000 a 31 de desembre del 1989

Ibex 35. Evolució a l’any.

obertura 9 17
tancament
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SUCCESSOS wL’advocat del pare dels nens desapareguts a Còr-
dova ha recorregut l’ordre de presó del seu client perquè
creu que la decisió del jutge es basa en suposicions i no en
proves i demana la llibertat per a Bretón. Nega que hi hagués
mala relació en la parella i que el que s’interpreta com a ame-
naces no era més que una advertència que pensava lluitar per
la pàtria potestat. Un oncle dels nens va demanar la col·labo-
ració ciutadana per trobar-los. / V. Bejarano

MEDI AMBIENT wUn total de
22 empreses i institucions
s’han compromès a
Catalunya a aplicar plans
voluntaris per mitigar el can-
vi climàtic. Per això, avalua-
ran les emissions que facin
de gasos hivernacle, se sotme-
tran a una avaluació pública
dels progressos aconseguits i
fixaran plans de reducció o
compensació del CO2 emès.
Aquesta iniciativa serà pre-
miada per la Generalitat amb
un segell a aquelles que supe-
rin aquesta revisions, segons
va indicar Marta Subirà, di-
rectora general de Polítiques
Ambientals. Tot i així, només
tres empreses i institucions

lligades a la Generalitat (les
oficines de Medi Ambient a
l’avinguda de Sarrià, i les
dues empreses de TMB) s’hi
han implicat fins ara. Amb
tot, els acords voluntaris són
la manera de reduir i abara-
tir els consums energètics.
Subirà va indicar que en el
futur aquestes empreses po-
drien veure reconeguda
aquesta acció sent premiades
en concursos i adjudicacions
públiques. Els acords volunta-
ris exclouen les empreses
subjectes a la directiva que
fixa els drets anuals d’emis-
sió de CO2. La campanya té
el suport de la fundació Em-
presa i Clima. / A. Cerrillo

Mésde20empreses subscriuenplans
voluntaris contra el canvi climàtic

SALUT wA partir del dia 1
els medicaments es
receptaran per principi
actiu i el farmacèutic haurà
de subministrar el més
barat. Segons el Ministeri
de Sanitat, el farmacèutic
només estarà obligat a
canviar el fàrmac quan no
sigui dels de menor preu i
el metge no hagi indicat la
necessitat que sigui aquell
en concret. Segons Sanitat,
la majoria dels fàrmacs ja
han reduït preus per
igualar-se. / Efe

Les fotosde l’asteroideLutetia podendonar
pistes sobre la formaciódel sistema solar

Fotos de l’hemisferi nord de l’asteroide Lutetia
EFE

ESPAI wEl 10 de juliol del 2010 la missió Rosetta de l’Agència
Espacial Europea va sobrevolar l’asteroide Lutetia a una dis-
tància de 3.170 quilòmetres i en va prendre 462 imatges. Se-
gons la investigadora Julia León, de l’Institut d’Astrofísica
d’Andalusia, aquestes fotos podrien donar més pistes sobre la
formació del sistema solar. La complexitat de la geologia, la
densitat i l’historial de col·lisions de Lutetia fan pensar que és
“un dels maons amb què es van construir els planetes”. / Efe

CIUTADANS wEls sindicats
CC.OO. i UGT de Catalunya
han presentat un recurs
contenciós administratiu
davant el Tribunal Superior
de Justícia de Catalunya
contra el decret de desplega-
ment de la llei de la renda
mínima d’inserció (RMI)
aprovat aquest estiu. Han
recorregut contra els arti-
cles que estableixen més
requisits per a l’accés a la
prestació econòmica de
l’RMI i en demanen la sus-
pensió cautelar. / Redacció

L’ESTUDI S’HA REALITZAT
AMB DOSIS ALTES

UN PRÒXIM ESTUDI ANALITZARÀ SI ES POT
PREVENIR EL CÀNCER COLORECTAL AMB

DOSIS MÉS BAIXES

Dosi que ha
demostrat prevenir
el càncer colorectal
600 mil·ligrams/dia Aspirina

convencional
500 mg

Aspirina
infantil
125 mg

Dosi habitual
per a la prevenció
cardiovascular
(pot variar d’un
pacient a l’altre)
al voltant de
100 mg/dia

Recursde laUGT
iCC.OO. contra
el decret de l’RMI

JoséBretón recorre l’ordredepresó,
que considerabasada enmers indicis

L A D A D A

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Les persones que hereten un
risc alt de tenir càncer colorec-
tal poden reduir la seva probabi-
litat de contreure la malaltia
amb una dosi diària d’aspirina,
segons un estudi en el qual han
participat 861 voluntaris de 16
països i que va presentar ahir la
revista mèdica The Lancet.
L’estudi s’ha basat en perso-

nes amb síndrome de Lynch,
la forma més comuna de
càncer de còlon heredi-
tari. Els resultats indi-
quen que, en aques-
ta població, pren-
dre 600 mil·li-
grams diaris
d’aspirina du-
rant dos anys
redueix en un
60% el risc de
tenir la ma-
laltia en els
vuit anys se-
güents.
Queda ober-

ta la pregunta
de si una dosi
diària d’aspirina
també ajudaria a
prevenir el càncer
colorectal en per-
sones d’alt risc que no te-
nen síndrome de Lynch.
Estudis anteriors havien ob-

servat que les persones que pre-
nen aspirina diàriament per pre-
venir malalties cardiovasculars
semblen reduir el risc de tenir
càncer colorectal. Però aquests
estudis no eren suficients per re-
comenar l’aspirina contra el càn-
cer colorectal. Faltava elaborar
el tipus d’estudi considerat de
màxim rigor per certificar l’efec-
te preventiu de l’aspirina: calia
comparar l’aspirina amb un pla-
cebo sense que ni pacients ni
metges sabessin qui prenia real-
ment l’aspirina. Això és el que
ha fet l’estudi CAPP2.
“És un avenç important”, va

destacar ahir Judith Balmaña,
responsable de la unitat de risc i
prevenció del càncer de l’hos-
pital Vall d’Hebron. La síndro-
me de Lynch afecta al voltant

d’una de cada mil persones, que
equival a unes 7.000 persones a
Catalunya i 45.000 a Espanya,
per bé que molts dels casos no
estan diagnosticats. Els afectats
tenen un risc unes deu vegades
superior al de la població ge-
neral de tenir càncer, en molts
casos a edats primerenques.
Els afectats “sovint ens pre-

gunten ‘què puc fer jo per

reduir elmeu risc?’”, explica Bal-
maña. “I l’únic que podíem ofe-
rir-los fins ara eren colonoscòpi-
es periòdiques” per detectar pò-
lips abans que evolucionin cap a
un càncer. Amb els resultats de
l’estudi CAPP2, “podrem oferir-
los una opció preventiva més”.
Malgrat que lamajoria de perso-
nes a qui s’hagi diagnosticat sín-
drome de Lynch prendran aspi-
rina, Balmaña recorda que la
decisió s’ha d’individualitzar

per a cada pacient, ja que l’as-
pirina pot tenir efectes se-

cundaris importants.
Precisament per
aquests efectes se-
cundaris, que in-
clouen úlceres
d’estómac i
hemorràg ie s
gàstriques, “no
es pot recoma-
nar l’aspirina a
tota la pobla-
ció”, destaca
Josep Taber-
nero, cap d’on-
cologia de Vall
d’Hebron i espe-
cialista en càn-
cer colorectal.
Als dos extrems

de la corba de risc,
per tant, les reco-

manacions estan clares.
En la població d’alt risc per

síndrome de Lynch, en prin-
cipi aspirina sí. En la població
general de baix risc, en principi
no. El dubte sorgeix en la po-
blació d’alt risc que no té sín-
drome de Lynch, que inclouen
persones amb antecedents de
pòlips o que han tingut un càn-
cer colorectal en el passat. Els
autors de l’estudi CAPP2, lide-
rats per John Burn, de la Uni-
versitat de Newcastle (Regne
Unit), defensen a The Lancet
que “els metges haurien de pre-
veure receptar aspirina a totes
les persones considerades d’alt
risc de càncer colorectal”. Però
Tabernero i Balmaña conside-
ren que seria prematur perquè
“encara no s’ha demostrat que
sigui eficaç en aquesta població i
no es poden ignorar els efectes
secundaris de l’aspirina”.c

Elmedicament
mésbarat,
a partir de dimarts

El descensdel nombre
d’avortaments a
Catalunya s’apropa al 7%

Càncerd’ovari i
reproducció assistida

BARCELONA Redacció

ACatalunya esmanté i s’accelera
la caiguda del nombre d’avorta-
ments. L’any 2010 n’hi va haver
24.305, cosa que va suposar un
descens del 6,7% respecte a l’any
anterior, segons l’informe La in-
terrupció voluntària de l’embaràs
a Catalunya 2010.
Un any abans el nombre d’avor-

taments s’havia reduït ja un 3,3%
en relació amb l’any 2008. La di-

ferència és que llavors la disminu-
ció observada afectava tan sols la
taxa de les dones residents d’ori-
gen estranger, que va baixar un
13,8%. En canvi aquest últim any
la taxa disminueix tant entre les
dones autòctones (7,5% menys)
com entre les d’origen estranger
(5,4%menys). Només al tram en-
tre els 40 i els 44 anys no es pro-
dueix una reducció de la taxa.
Per aquest motiu, perquè baixa
més entre les més joves, des del

Departament de Salut s’especula
que el descens d’avortaments co-
mença a indicar que els progra-
mes de prevenció, la píndola de
l’endemà i la promoció de l’ús del
preservatiu, donen fruit.
Respecte al perfil de la dona

que avorta, l’edatmitjana se situa
als 28,3 anys. Pràcticament la
meitat són dones que no convi-
uen amb parella i un 20,3% és a
l’atur (percentatge que ha aug-
mentat respecte al 2009, quan
era del 16,9%). Un 44,2% són do-
nes d’origen estranger, percentat-
ge inferior al del 2009.
A partir de l’1 de novembre, hi

haurà dues clíniques a Catalu-
nya, totes dues a Barcelona, que
atendran tots els avortaments
quirúrgics públics i les dones no
hauran d’avançar-ne el paga-
ment.c

PANORAMA

L’aspirinaprevéelcàncer
decòlonenpersonesderisc
El nombre de casos d’origen hereditari es redueix un 60%

]Les dones que se sot-
meten a teràpies d’esti-
mulació de l’ovulació
durant tractaments de
reproducció assistida
dupliquen el seu risc de
tenir un càncer d’ovari
al llarg de la vida, se-
gons una investigació
duta a terme per l’Insti-
tut de Càncer d’Holanda
presentat a la revista
Human Reproduction.

SETEMBRE 2011



80

ANNEX
octubre 2011

DIVENDRES, 28 OCTUBRE 2011 P O L Í T I C A LAVANGUARDIA 21

Castells i gegants
Barcelona i Palma perden la connexió
aèria amb Ciudad Real, i Castella-la
Manxa perd l’aeroport, que ja es troba
en concurs de creditors i tancarà les
instal·lacions dissabte. També s’esvaeix
el projecte immobiliari i de lleure El
Reino de Don Quijote: ni casino, ni ho-
tels, ni golf, ni balneari, ni centre de con-
vencions. El realisme de Sancho Panza
s’ha imposat.

Efecte Rashomon
Destino publicarà la biografia d’Steve
Jobs escrita per Walter Isaacson a
instàncies del mateix fundador d’Apple,
quan el càncer va aparèixer en la seva
vida. Després de 40 entrevistes cara a
cara, i un centenar més amb amics, adver-
saris, col·legues o competidors, Isaacson
reconeix que no ha estat gens fàcil supe-
rar l’efecte Rashomon; visions diferents
d’un mateix fet, al voltant d’una persona
que suscitava passions contraposades.

Cadis 2012
Queda temps, però caldrà posar tota la
carn a la graella perquè Cadis, que pren
el relleu del Paraguai per a la propera
cimera iberoamericana, transformi la
cita en un èxit. A Amèrica s’hi encade-
nen les celebracions d’independència i
Espanya vol unir-les sota el paraigua
constitucional del bicentenari de la pro-
clamació de La Pepa. Les editorials tam-
bé preparen una allau de títols comme-
moratius.

L a petitíssima sala d’autori-
tats de l’aeroport d’Asunci-
ón no dóna l’abast: aquests
dies és incessant l’arribada

d’empresaris, militars, diplomàtics i
xerpes que preparen la XXI Cimera
Iberoamericana d’aquest divendres i
dissabte al Paraguai. Allà es creuen
amb qui més expectació social ha ai-
xecat entre joves i no tan joves: Ae-
rosmith. Els rockers deBoston van te-
nir en suspens el personal amb la pa-
tacada que es va fúmer a l’hotel Steve
Tyler acabat d’aterrar. Va caldre re-
tardar el concert, però l’endemà era
damunt de l’escenari, amb un ull de
vellut, la cella partida i dues dents
menys, desprenent energia amb 63
anys. La primera dentadura postissa
del rock, deien els graciosos.
Tyler no va fallar, però les estrelles

llatines de la política no seran a l’esce-
nari d’una cimera que es devalua un
any rere l’altre. A aquesta cita al
Paraguai no hi van ni els veïns: ni Dil-
maRousseff, ni JoséMújica, niCristi-
na Fernández de Kirchner. En petit
comitè, els diplomàtics arronsen les
espatlles: l’absència de la presidenta
argentina, acabada de revalidar de
manera aclaparadora a les urnes, just
durant els dies del primer aniversari
de lamort del seumarit, estava canta-
da. Però tampoc no hi serà el colom-
bià JoséManuel Santos ni el veneço-
làHugoChávez,malgrat la complici-

tat de la qual fa gala el president para-
guaià, Fernando Lugo, també conva-
lescent d’un càncer que no ha pogut
tractar-se al seu país. Així que Zapa-
tero s’acomiadarà dels col·legues en
una trobada descafeïnada, que ha
anat perdent interès a l’altra riba de
l’Atlàntic a la mateixa velocitat que
Espanya i Portugal anaven caient ca-
da cop més al forat negre de la crisi
europea.

Al Fòrum Eurollatinoamericà pre-
vi que organitza l’Associació de Peri-
odistes Europeus –tres dies de debat
intens sobre desenvolupament i
transparència entre periodistes, polí-
tics, intel·lectuals i economistes– els
col·legues llatins ens assetgen amb
preguntes als espanyols. Tan mala-
ment està Europa com sembla? Què
passarà amb l’euro? Ja ens estempre-
parant per a un corralito com a l’Ar-
gentina? Sentim la paraula maleïda i
fem un salt, però és que aquesta crisi
ha capgirat el mitjó i ara són els llati-
noamericans els que ens miren amb
condescència, mentre exhibeixen
unes xifres macroeconòmiques exu-
berants, com el 15% que va créixer el
PIB paraguaià al llarg del 2010.
El coordinador de la cimera, Enri-

que Iglesias, insisteix que Espanya ha
de treure rèdit dels anys en els quals
va invertir demaneramassiva a la re-
gió mentre els altres li giraven l’es-
quena. Però Espanya ja no interessa:
és la Xina la que està regant de diners
el continent, comprant petroli, soja i
matèries primeres a dojo. Tant que si
laXina es refreda, adverteixen els ex-
perts, el cop al Brasil, l’Argentina o
l’Equador posarà en risc la dècada
prodigiosa que viuen, molt més que
un possible contagi del virus euro-
peu. Ja sabeu, una papallona que ale-
teja a Pequín pot causar un cataclis-
me a les Amèriques.

Zapatero, ahir a Brussel·les

FORA DE FOCUS

THIERRY ROGE / REUTERS

Unacimeradescafeïnada
Montserrat Domínguez
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T E N D È N C I E S E N S A L U T

En el primer ar-
ticle vam parlar
de com els nous
coneixements en

genòmicaenshanconduït a
unnouparadigma(lamedi-
cina personalitzada). Avui,
n’exposarem un exemple:
de quina manera aquests
avenços beneficien el diag-
nòstic i la prevenció de la
trombosi.
Aquesta patologia és un

trastorn freqüentqueafecta
anualment el 0,2%de lapo-
blació, i s’associa amb una
mortalitatdel 10%.Elriscde
patirnoves trombosis ésdel
6%alcapd’unany, ienelcas
delasíndromepostrombòti-
ca arriba fins al 25%durant
elscincprimersanysdesprés
d’unatrombosi.Latrombosi
és unproblemade salut pú-
blica important al qual s’hi
destinenmoltsrecursos.

Des de 1965, any en què
es va reconèixer el compo-
nent hereditari de la trom-
bosi, el concepte de la seva
base genètica ha evolucio-
nat considerablement. La
idea inicial de la trombosi
familiar com unamalaltia
monogenètica (amb un
model d’herència simple)
per alteracions en les pro-
teïnes que inhibeixen la
coagulació (deficiències
d’antitrombina, de pro-
teïnaC o S), va posar-se en
dubte a la dècadadels anys
noranta quan es va iden-
tificar una mutació en el
Factor V de la coagulació
(anomenada mutació del
Factor V de Leiden) i una
altra mutació en el gen de
la protombina (G20210A).
Aquestesmutacions cons-
titueixen factorsderiscper
si mateixes i, a més a més
augmenten considerable-
mentelriscdetrombosisen
les famílies portadores de
deficiències enantitrombi-
na, proteïnaCoproteïna S.
Així mateix, coneixem si-
tuacionsquepredisposena
patir aquestamalaltia, com
la immobilització prolon-
gada, l´ús d’anticonceptius

orals o l’embaràs (conside-
rats factors ambientals). La
trombosi es considera ac-
tualment comunamalaltia
multifactorial(interaccióde
factors genètics i ambien-
tals) i complexa, on la suma
demúltiplesgens,cadascún
d’ellsambunefectevariable
ambl’ambient,determinarà
encada individuel seugrau
de susceptibilitat a la trom-
bosi.

Amb aquest concepte
demalaltia complexa, s’han
desenvolupatnousdissenys
i estratègies experimentals
que ens han dut a la iden-
tificació de nous factors
genètics de risc tromboem-
bòlic en els components de
la cascada de la coagulació
sanguínia. Per exemple, les
mutacionsA384S (al gende
l’antitrombina), la R67X al
gende l’inhibidorde lapro-
teïna Z, la C46T al gen del
FactorXII,laV34Lalgendel
Factor XIII o l’A1 del Grup
SanguiniAB0.
També s’ha avançat en

el coneixement dels fac-
tors genètics implicats enel
tractamentd’aquestamalal-
tia que tenen com a diana
elements de la coagulació:
fàrmacs antiagregants i an-
ticoagulants (impedeixen la
formaciódel coàgul) i fibri-
nolítics (desfan el coàgul).
En aquest àmbit els estudis
genètics poden tenir una
rellevància clínica impor-
tant i beneficiar un gran
nombre de pacients, com
ho reflexa el fet que per a
l’anticoagulació amb war-
farina i l’antiagregació amb
clopidogrel ja existeixen in-
dicacions específiques per
part de l’Agència delMedi-
camentAmericana.
Tot i que ens queda un

llargcamíperconèixeramb
profunditat lesbasesgenèti-
ques de la trombosi, actual-
ment ja s’estan comercialit-
zantmètodespera ladetec-
ciódefactorsgenèticsderisc
de trombosi per traslladar-
los a la pràctica clínica de
cura del pacient (medicina
personalitzada). Aquestes
einesmillorenel diagnòstic
i la prevenció i, en un futur
no gaire llunyà, millorarà
tambéel tractament indivi-
dualitzat d’aquesta patolo-
gia,quesegueixsentungran
problema de salut pública
als països desenvolupats,
i també a països emergents
�������	���
�	��� �

Genètica en la
predisposició a patir
malalties: la trombosi

Aquestapatologia
afectael0,2%
delapoblació, i
s’associaambuna
mortalitatdel10%

JoséManuel Soria
Unitat deGenòmicadeMalaltiesComplexes
Institut d’InvestigacióBiomèdicaSantPau

Segueixlaconversaa:
www.philips.es/saludybienestar
ialnostregruppera
professionals
TendènciesenSalutdeLinkedin

DIAGNÒSTIC PRECOÇ

De vegades un es troba ma-
lament i no sap exactament què
li passa, potser sigui falta de son
estrès,esgotament...Totsaquests
símptomes són indicis difusos
que, de vegades, poden alterar
la nostra tranquil·litat. Ambuna
revisió completa, de cap a peus,
els especialistes poden esbrinar
enpoqueshoresquinaés lacausa
dels símptomes. Les bases de la
medicinaactualsónlaprevenciói
ladeteccióprecoç.Ésadir,actuar
abans que la malaltia es mani-
festio, comamínim, fer-hoquan
encarahihapossibilitatsde trac-
tamenticuració.Lesdadesobtin-
gudes finsalmomentevidencien
queenel90%delscasoslarevisió
mèdica detecta algun tipus de
trastorn, que no sol comportar
gravetat, eldiagnòsticprecoçdel
qualproporcionaopcionsdetrac-
tament.
De revisions mèdiques, n’hi

ha de diferents tipus. Des de les
més senzilles (reconeixement
mèdic general, electrocardio-
grama i analítica) fins a lesmés
complexes, tot i que, especial-
mentapartirdels40anys,elmés
recomanableésfer-se’nunadetot
el cos per tal d’afavorir la detec-
ciód’algunapatologia incipient.
Per aquesta prova s’utilitza un
scanner d’última generació que
enmenys de 20 segons realitza

un escombratge de tot el cos i
ofereixundiagnòsticprecís.Des-
présd’aquestaprovaper imatge,
elprofessionalconeix l’estatdels
principals punts de l’organisme
del pacient. “Per exemple, amb
aquesta prova, es pot descartar
un càncer de pulmó. Una pa-
tologia que arriba de manera
asimptomàtica.Peraixò,esreco-
manableque totapersona fuma-
dora, tingui l’edat que tingui, es
faciunaTACanual”,comentaEn-
riquetaAlomar,directoramèdica
deCentresMèdicsCreuBlanca.
Amésamésde l’estudi radio-

lògic, a tots els pacients se’ls fa
unaanàlisidesangiunaecografia
abdominal.Posteriorment, entre
altresproves, s’avaluen l’oïda i la
vista. “Sihihaunapetitapossibi-
litatdepatiruninfart,encaraque
no sigui demanera immediata, i
els resultats indiquenquees téel
colesterol alt, la tensió descom-
pensada, que hi ha sobrepès i
presència d’alguna plaqueta al
cor recomanem un tractament
perreduiraquests factorsderisc.
D’aixòse’ndiumedicinapreven-
tiva”.Val adirque, enun40%de
les revisionsmèdiquesesdesco-
breixen plaques d’ateroma a les
artèries.
Davant de qualsevol símpto-

ma no definit, sobretot a partir
dels40-45anys, els especialistes
recomanen una revisió mèdica
completa. En un sol matí, es
pot obtenir una avaluació gene-

ral de l’estat de salut. En alguns
casos,especialmentquans’abusa
d’aquestes proves, pot donar-
se el que es coneix coma“falsos
positius”, tot iqueelpercentatge
d’encertésmoltsuperior.Sempre
cal respectar els consells del
metgeperquènototes lesproves
sónnecessàries, per això s’hade
valorar cadacasdemanera indi-
vidual, per evitar exàmens inne-
�������� �

Doctor, què em passa?

Enunasola
mañana,sepuede
obteneruna
evaluación
generaldel
estadodesalud

I. S.
Barcelona

Un90%delesrevisionsmèdiquesrevelenpatologies
desconegudes, lamajoriad’ellessensegravetat

L’scanner captura 320
talls (0,5mmde gruix) en
0,35 segons i cobreix 16
centímetresdel’organisme
alhora.
Avantatges:
Redueix el tempsd’explo-
ració,nocalentantesrota-
cions per poder veure tot
l’òrgan.
Redueix l’exposició radio-
lògica en un 80% (de 12-15
msa2-4ms).
Redueix ladosidecontrast
amésdelameitat iassoleix
mésprecisió .

UnaTAC
d’última
generació

LaTACpermetvisualitzarelsprincipalsòrgans en 20segons
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El president de Veneçuela, Hugo Chávez, saludant durant una cerimònia militar a Caracas

Chávez cuida
elsmilitars amb
unaugment
de soudel 50%
El líder veneçolà crida a la unitat de
l’exèrcit un any abans de les eleccions

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

Hugo Chávez vol tenir contents
els militars amb vista a les presi-
dencials de l’any que ve. Per això
els apujarà el sou en un 50% amb
efecte retroactiu a l’1 de setem-
bre. Ell mateix va indicar la raó
sense gaire dissimulació en anun-
ciar lamesura i afalagar-ne els be-
neficiaris durant un acte castren-
se celebrat dimecres al TeatreMi-
litar de Caracas.

Els soldats de la “revolució boli-
variana” no només cobraran mig
soumés sinó que podran comprar
habitatges i cotxes a crèdit sense
pagar quota inicial. “Vostès s’ho
mereixen per tant esforç que
fan”, va dir un Chávez encara in-
flat per l’efecte de la qui-
mioteràpia contra el càncer pèl-
vic de què el van operar al juny. El
líder va parlar així davant cen-
tenars d’uniformats, ell mateix

amb l’abillament de comandant.
El mandatari va deixar clars els

seus mòbils en cridar a la unitat
de l’exèrcit davant els presump-
tes plans desestabilitzadors dels
seus adversaris. “Conec els plans
de l’oposició. Un dels seus objec-
tius és dividir la Força Armada
perquè saben que no ens guanya-
ran les eleccions”, va assegurar.
“Buscaran el caos, i per a això
l’ideal és que hi hagi un grup de
militars disposat a sumar-se a
aquesta actitud i sortir fins i tot
amb armes a provocar enfronta-
ments”, va afegir. I va insistir que
ell, el seu govern i l’exèrcit han de
“derrotar” aquestes presumptes
maquinacions. “La nostra respos-
ta és unitat, unitat i més unitat a la
Força Armada”, va arengar,

Chávez repeteix aquestes acusa-
cions de conspiració des del cop fa-
llit amb què un grup d’oficials va
provar d’enderrocar-lo el 2002.
Arran de l’intent, el president va

emprendre una depuració que no
es va limitar a la corresponent pur-
ga de colpistes; del sistema d’as-
censos per mèrits es va passar a
un altre basat en la fidelitat. Però
al cap de pocs anys alguns coman-
daments es van començar a quei-
xar dels salaris baixos. Chávez va
respondre amb sengles augments
el 2006 i el 2010.
En aquestes protestes i en la crí-

tica a les polítiques del líder va
destacar el general i exministre
de Defensa Raúl Baduel, que va
acabar empresonat el 2009 per
corrupció: una acusació que, junt
amb les de presumptes implicaci-
ons en el narcotràfic i el suport a

grups terroristes, ha planejat re-
centment sobre el sector militar
més afí al mandatari, segons ell
mateix va lamentar dimecres.
L’obsessió per la unitat de

l’exèrcit a un any de les presiden-
cials pot resultar inquietant quan
es recorden les paraules pro-
nunciades fa quatremesos pel ger-
maníssim del líder i governador
de l’Estat de Barinas, Adán
Chávez, el qual s’esmenta entre
els candidats a succeir del presi-
dent. A fi de defensar la revolució
–va dir–, “seria imperdonable li-
mitar-se tan sols a l’electoral i no
veure altres mètodes, inclosos la
lluita armada”.c

PALACIO DE MIRAFLORES / REUTERS

L A S A L U T

LuladaSilva té
càncerde laringe

Consumos desde 4,2 hasta 4,3 l/100km y emisiones de CO2 desde 97 hasta 98 gr/km en ciclo mixto.

>>Una serie tan cool, que un precio así no le pega.

*fortwo coupé Urban Style 45 kW (61 CV). IVA, IM y transporte incluidos. Oferta válida hasta 31 de diciembre. Coche corresponde con oferta.

Llévate un smart 45 kW mhd Urban Style con USB, toma AUX-IN y llantas de aleación deportivas
por solo 9.645€*. Más todo un equipamiento de serie, fuera de serie.
Infórmate en el 900 668 606 o en es.smart.com

rtivas

]L’expresident brasiler
Luiz Inácio Lula da Silva
té càncer de laringe i a
partir de dilluns comença-
rà a rebre quimioteràpia.
El tumor l’hi van diagnos-
ticar ahir a l’hospital Si-
rio Libanés de São Paulo,
on la presidenta Dilma
Rousseff es va curar d’un
càncer limfàtic.
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Els casos de melanoma amb
metàstasi diagnosticats al
món s’han multiplicat per
més de tres en 30 anys.

A Europa, és el vuitè
càncer més comú en les
dones i el número 17 en
els homes.

La mortalitat és més eleva-
da en els homes que en
les dones perquè el diag-
nòstic és més tardà.

La probabilitat de curació és alta
si es diagnostica en una fase ini-
cial, abans que el càncer s’hagi
estès a altres òrgans.

Cal acudir a un dermatòleg si una taca a la
pell compleix les condicions següents: asi-
mètrica; de vores irregulars; de color fosc;
de diàmetre superior a cinc mil·límetres;
en evolució (per exemple, si creix o comen-
ça a picar o a sagnar).

SÍMPTOMES D’ALARMA

EN AUGMENT MÉS COMÚ EN LES DONES MÉS GREU EN ELS HOMES DETECCIÓ PRECOÇ

Antoni Ribas, en un laboratori de la Universitat de Califòrnia a Los Angeles

El català Antoni Ribas lidera des de Los Angeles la recerca
de nous tractaments contra el càncer de pell més greu

Doctormelanoma

UCLA

JOSEP CORBELLA
Barcelona

V a ser el seu col·lega
Robert Gale qui li va
dir “mira, Toni, has
arribat a un punt de
la teva carrera en

què tens dues opcions: pots ser
un gran expert en una tècnica o
pots ser un gran expert en un càn-
cer. Els que sobreviuen a llarg ter-
mini són els que s’especialitzen
en un càncer i saben incorporar-
hi les diverses tècniques que te-
nen a l’abast”.
Antoni Ribas sentia un im-

mens respecte per Gale. Gran es-
pecialista en leucèmies i malalti-
es de lamedul·la òssia, era elmet-
ge nord-americà que havia coor-
dinat l’ajuda mèdica a les vícti-
mes de l’accident nuclear de
Txernòbil el 1986. Així que va se-
guir el consell que li va donar. Es
va especialitzar en tractament
del melanoma, el més greu dels
càncers de pell i un tipus de tu-
mor per al qual, en aquella època,
no existia cap tractament efectiu.
Va incorporar totes les tècniques
que li van semblar prometedores
per intentar curar-lo. Va provar
amb la teràpia gènica, amb estra-
tègies per dirigir el sistema im-
munitari contra el tumor, amb
fàrmacs experimentals que ata-
quen de manera selectiva les
cèl·lules tumorals... I va comen-
çar a obtenir èxits, allargant la vi-
da d’alguns pacients més del que
cap tractament anterior havia
aconseguit.
Són èxits insuficients encara,

perquè només unaminoria de pa-
cients respon de manera dura-
dora als tractaments, adverteix
Ribas. Però són suficients per
mostrar el camí per continuar
avançant en els propers anys.
Aquests èxits han convertit Ri-

bas, de la Universitat de Califòr-
nia a Los Angeles (UCLA), en re-
ferent mundial en el desenvolu-
pament de nous tractaments con-
tra el melanoma. En l’últim con-
grés de la Societat Americana

d’Oncologia Clínica –el congrés
de càncer més important del
món–,Ribas va ser designat presi-
dent del Comitè de Melanoma.
El consell de Gale, recorda, “és el
millor consell que m’han donat
en la meva carrera”.
Ribas va arribar als Estats

Units procedent de l’hospital
Vall d’Hebron el 1996. El seu inte-
rès principal en aquell moment
encara no era el melanoma, sinó
la teràpia gènica, és a dir, la cor-
recció de gens defectuosos per
curar persones malaltes. Va fer
una llista dels deu equips d’inves-

tigació que treballaven en teràpia
gènica als Estats Units i es va ofe-
rir a tots deu. Cinc no li van ni
contestar. Un va tenir la deferèn-
cia d’enviar-li una carta comuni-
cant-li que no tenien cap plaça
disponible. Els altres quatre el
van acceptar. i Ribas va poder
escollir llavors entre anar a Chi-
cago, a Los Angeles, a Dallas o a
Pittsburgh.
“Va ser la meva dona que va

dir: hem d’anar a Los Angeles”,
explica Ribas. “Ho va dir sobre-
tot pel clima”. Van acordar anar-
hi per dos anys, però les coses li

van anar massa bé. “El principi
va ser dur”, recorda. “Vam arri-
bar a una ciutat nova, tenia un
sou de postdoc, que no és alt, la
meva dona no tenia permís de
treball… No podíem permetre’ns
cap luxe”.
Però la feina al laboratori avan-

çava a tota màquina. Ribas va ini-
ciar un experiment amb teràpia
gènica per dirigir el sistema im-
munitari contra cèl·lules tumo-
rals. “En ratolins va funcionar
molt bé, vam pensar que aconse-
guiríem algun resultat positiu
amb aquella estratègia”, recorda.

Però quan ho van provar en per-
sones “el fracàs va ser absolut. Te-
níem 22 pacients i no hi va res-
pondre cap. Zero”.
En comptes de desanimar-se,

Ribas es va preguntar què havia
fallat per no tornar a caure en el
mateix error. “Vaig aprendre
molt d’aquella investigació”, ex-
plica. “Va sermolt instructiva i és
una de les experiències que més
m’ha ajudat a avançar després”.
Avui dia, un tractament immu-

nitari que Ribas ha contribuït a
desenvolupar –l’ipilimumab–
aconsegueix allargar la vida d’un
15% dels pacients de melanoma a
llarg termini. Un altre tracta-
ment que ataca demanera selecti-

va les cèl·lules tumorals i en el
qual Ribas també ha treballat –el
vemurafenib– aconsegueixmillo-
res en més de la meitat dels paci-
ents, però en general només du-
rant uns quants mesos.
“En un cas tenim una teràpia

que funciona molt bé, però en
molt pocs pacients; en l’altre, una
teràpia que funciona enmolts pa-
cients, però que no acostuma a
funcionar a llarg termini”, resu-
meix. Amb 45 anys, el seu prò-
xim gran objectiu és “aconseguir
teràpies que funcionin molt bé i
en molts pacients. At the end of
the day (al final del dia), com di-
uen els americans, sóc un clínic.
El que més m’interessa, més que
fer articles científics que siguin
molt bons, és avançar en el tracta-
ment dels pacients. I no sé quant
trigarem, però aconseguirem que
el melanoma sigui un tipus de
càncer que es pugui tractar fins i
tot quan es diagnostiqui en esta-
dis avançats”.c

€,95

“Farem que sigui un
tipus de càncer més
fàcil de tractar, fins i
tot quan es diagnostiqui
en estadis avançats”

El càncer de pellmés greu

SETEMBRE 2011
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Col·lectius mèdics defensen amb
afany el dret del malalt
a conèixer la seva situació
i a decidir sobre la seva vida

També es reivindica des de la
professió mèdica una formació
en valors i no només científica

jectes del grup Aves –que
treballa en grups de dol–, i
el que va dirigit als més
petits es basa en el conte
De muda en muda, de Palo-
ma Maldonado, que explica
la transformació d’una eru-
ga. La pedagoga Neus Ba-
llesteros assenyala que és
un taller d’expressió oral i
plàstica en què els nens

poden conèixer i tocar
com canvien les coses.
La iniciativa s’està oferint a
les escoles –com a projecte
educatiu o perquè algun
nen està afectat per una
pèrdua–, així com a grups
reduïts. El taller dirigit a
adolescents i adults ja
s’ha dut a terme a diferents
instituts.

Els experts assenyalen l’empatia
i el fet de saber escoltar
com a elements fonamentals

El document en el qual s’explicita
algunes de les voluntats a l’hora
d’afrontar la mort és de gran
ajuda per a la família

termes vitalistes reflexiona Ce-
cília Cortacans, religiosa de les
misioneres de Nazaret que im-
parteix cursos sobre com expli-
car la mort als nens: “Qui no
sent dolor és desgraciat, perquè
no aconseguirà mai ser una per-
sona del tot”.
Parlar de dol no és només fer-

ho quan una persona es mor, si-
nó que també es planteja quan al-
gú s’enfronta a unamalaltia com
pot ser un càncer o l’alzheimer.
Per la psicooncòloga Eva Juan,
responsable d’aquesta àrea a
l’hospital de Sant Pau, la malal-
tia facilita una reflexió sobre la
vida, el poder posar en ordre
“els dols” que no s’han fet i per-
metre també que aflori allò satis-
factori, potser poc valorat. L’ob-
jectiu, assenyala Juan, és que
qui morirà pugui fer-ho en pau
amb si mateix i amb el seu en-

torn. I qui supera la malaltia,
diu, ho faci com una persona
amb més qualitat humana.
Les fases del dol van ser defini-

des per la psiquiatra Elisabeth
Kübler-Ross el 1969 en un llibre,
On death and dying, en què de-
fensava que es permetés als ma-
lalts morir amb serenitat i, fins i
tot, amb plenitud. Negació, ira,
negociació, depressió i accepta-
ció són unes etapes –sense fer
compartiments estancs– que re-
cull Eva Juan quan explica el
que significa la pèrdua de la sa-
lut, la conversió d’una persona
en algú que un mateix no reco-
neix, el canvi dels hàbits i cos-
tums quotidians, del rol laboral i
social. Davant d’això, demana
que a la persona que afronta
aquest procés se l’acompanyi
sense jutjar-la perquè ha de pas-
sar situacions dures fins que
aconsegueixi conquerir el pre-
sent. “Ambperdó i perdonant, fo-
mentant l’autoestima y el desin-
terès, i tenint en compte que és
més important ser present que
ser útil”, diu.
El dol en l’alzheimer, explica

Boada, neuròloga a l’hospital
Vall d’Hebron, comença el dia
del diagnòstic, i a partir d’aquí el
que recomana és aprofitar la vi-
da, tunejar-la, riure permolt difí-
cil que sembli. Tots, assenyala,
“volemviure la vellesa amb auto-
nomia, però no sabem si serà

possible. “El que jo sé segur
–diu– és que quan arribi el mo-
ment elmeu fill em donarà lamà
fins al mar”.
L’absència significa valorar

més intensament la presència en
un món en què el dol és present
en totes les cultures, amb dife-
rents expressions. No es tracta
aquí de debatre el tema de la fe,
però la religió, segons Torralba,
introdueix el factor de l’esperan-
ça –encara que no la certesa–,
l’esperança de l’abraçada de des-
prés. Però la mirada de tots es
posa a la vida, en com en aquest
íntim i dur sentiment d’absència
s’aprehèn l’altre i un mateix.cLA VANGUARDIA

DAVANT UN MATEIX

Els psicòlegs
advoquen per facilitar
al malalt que posi
en ordre la seva vida

LA BIOÈTICA
S’OBRE PAS
EN LA MEDICINA

El repte és que els nens assumeixin amb naturalitat que a l’avi o a l’àvia li falla la memòria

Els assistents

NO HI HA SUBSTITUTS

El buit de qui mor
és únic i no funciona
omplir-lo amb
una altra presència

Els nens necessiten entendre no només lamort sinó per què un ésser
estimat deixa de ser el que era, cosa que de vegades ésmés complicada

Quèlipassaa l’avi?

Voluntats anticipades

EMILIA GUTIÉRREZ

Els valors

CELESTE LÓPEZ
Madrid

Q ue un nen enten-
gui que l’ésser
estimat amb qui
jugava gairebé
cada dia, que el
portava al parc
els dies que feia

sol i que sempre tenia afecte
per donar i per vendre demà
ja no estarà amb ell
físicament, vol temps. Però de
vegades és més complicat
fer-li entendre que aquesta
persona que té al costat ha
canviat, que ha deixat de ser
el que era i no pas per
voluntat pròpia, sinó per una
malaltia neurodegenerativa,
amb un nom que, al nen, no li
diu res, alzheimer. El dol per
una mort sempre és dur, però
de vegades és més dur perdre
els records, la identitat. No
només per al que oblida, sinó
també per al nét, que està
confós i potser també enfadat
amb un avi irritable, oblidós i,
fins i tot, irresponsable, al
qual no entén.
I cal que ho entenguin,

assenyalen els experts, tant
pel bé del malalt com pel bé
del nen, perquè si se li dóna
l’oportunitat d’entendre la
situació també ajudarà a cui-
dar l’avi. Aquest és l’objectiu
de la guia interactiva que ha
editat l’Imserso, organisme
que depèn del Ministeri de
Sanitat i Política Social, El al-
zheimer desde la visión de un
niño. D’una manera interac-
tiva i divertida, explica si-
tuacions corrents que poden

viure els infants i s’ofereixen
consells perquè participin en
la cura i l’atenció dels éssers
estimats.
La guia es divideix en cinc

apartats. Un breve cuento,
¿Qué le pasa al abuelo/a?,
Cómo puedo ayudarle?, Ju-
gando con el abuelo iAsí veo yo
ami abuelo. Pas a pas, els nens
aprenen que l’avi no és pas
boig perquè arrenca a plorar o
a riure sense més ni més, o
perquè veu o sent coses que
els altres ni veuen ni senten.
Ni és pesat perquè pregunta
tres cops la mateixa cosa, ni es
perd expressament quan

torna del parc. Ni tampoc no
és que no l’estimi perquè de
vegades no sap com es diu...
Senzillament, l’avi o l’àvia té
una malaltia i, com a tots els
malalts, se l’ha de cuidar i,
sobretot, entendre.
És interessant l’apartat de

la guia que resol aquestes
preguntes que als nens els
ronden pel cap quan entenen
què li passa a l’avi però que,
molts cops, no s’atreveixen a
respondre, com ara “la meva
mare tindrà alzheimer?”,
“l’avi es morirà d’aquesta
malaltia?”, “tindré alzheimer
si passo molt de temps amb

l’avi?”... Pels adults, les res-
postes poden ser ben evidents
(l’alzheimer no s’encomana ni
es transmet de generació en
generació, ni és cap malaltia
mortal). Pels nens, però, no
ho són tant i si no hi troben
cap resposta, aquesta malaltia
els pot provocar un rebuig
molt fort.
I un cop sap tot això, què

pot fer el nen amb l’ésser esti-
mat que té alzheimer? La guia
de l’Imserso proposa jocs per
a lamemòria i dibuixos –entre
avis i néts–, però, sobretot,
proposa tenir paciència i assu-
mir amb naturalitat que l’avi o
l’àvia s’oblidi que és festa i que
nohi ha escola, o que no recor-
di on són les claus o que és ho-
ra de dinar... El que recorda de
totes totes són les abraçades i
els petons, i sentir-se estimat.
Aquesta guia interactiva suc-

ceeix al còmicAlzheimer: ¿qué
tiene el abuelo?, dirigit a nens i
adolescents d’entre 10 i 16
anys, de la neuròloga Mercè
Boada. Tots dos documents
comparteixen l’objectiu de fer
entendre als menors què és la
malaltia, tot i que en aquest
darrer cas, la doctora Boada se
centra en la falta de memòria i
la incapacitat delmalalt de ges-
tionar els esdeveniments de la
vida quotidiana.
En 18 pàgines, es narra els

dies que el Julio passa amb la
seva àviaMargarita i el seu avi
Ramón, que no es recorda de
les coses. Al llarg d’aquests
dies, l’adolescent percep que a
l’avi Ramón li passa alguna co-
sa i aquesta percepció canvia-
rà la història de la família.c

Els drets

Iniciatives per
explicar i ajudar a
entendre als nens
la malaltia
d’Alzheimer
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Ecopagant

EUSEBIO VAL
Roma. Corresponsal

Itàlia ha encaixat la tutela externa
dels seus comptes i de la seva políti-
ca anticrisi amb una barreja de ver-
gonya, resignació i, sobretot, amb
gran agitació política per les conse-
qüències de l’excepcional mesura
adoptada a la cimera de Canes. El
país podria veure’s abocatmolt aviat
a una crisi de govern per les deser-
cions de parlamentaris de centre-
dreta que giren l’esquena a Silvio
Berlusconi i volen que s’obri una no-
va etapa per afrontar la situació.
Al seu retorn de Canes, divendres

a la nit, il Cavaliere es va reunir al
seu domicili romà amb els seus ho-
mes de confiança al Govern i al par-
tit. D’acord amb les indiscrecions pu-
blicades per la premsa, el missatge
que van transmetre al cap va ser
diàfan: la majoria parlamentària de
centredreta s’està esquerdant, fins al

punt que no està garantit que es
guanyin votacions clau la propera
setmana, inclòs l’últim pla d’a-
justament i estímul al creixement
adoptat per pressions europees i
que Berlusconi vol vincular a una
moció de confiança. Il Cavaliere,
sempre optimista, confia a poder

convèncer alguns desertors i els
parlamentaris dubtosos. Parlarà
amb ells, un a un, desplegant tota la
seva capacitat de seducció. No es
pot excloure que se’n surti bé o que
convenci diputats d’altres partits.
Els últims anys s’ha vist de tot a Ro-

ma. Berlusconi ha desafiat una i al-
tra vegada els auguris més negres.
Ahir a la tarda, en una nota de

premsa, el primer ministre va reco-
nèixer que circulen rumors sobre la
seva dimissió i va aprofitar per des-
mentir-los amb tota energia. “Sento
desil·lusionar els nostàlgics de la
primera república (el període entre
1945 i 1993), quan els governs du-
raven una mitjana d’11 mesos”, va
dir. Segons Berlusconi, la respon-
sabilitat davant el país i davant els
electors l’“imposen continuar la
batalla”.
Els mitjans més antiberlusconi-

ans, com el diari La Repubblica, es
van abonar ahir sobre la decisió de
vigilar Itàlia i van veure aquest pas
com la inevitable cop de gràcia po-
lític per al cap del Govern. “Arribat
al final de la seva aventura, Silvio
Berlusconi descobreix haver perdut,
alhora, la confiança del seu país i la
del món”, va escriure el director del

P er la meva feina he d’organitzar
nombroses trobades empresarials
en diferents sectors (sanitat, auto-
mòbil, immobiliari, marques de

prestigi, productes de consum). No baixen
d’un parell al mes de mitjana i són en dife-
rents llocs del món: els EUA, la Xina, Europa,
Espanya. No sempre he de parlar jo. De vega-
des es tracta de moderar una sessió o elabo-
rar unes conclusions al final. Escoltar els pre-
sidents i alts directius de les grans companyi-
es delmón o els responsables d’importants as-
sociacions empresarials, consultors o profes-
sors destacats en diferents especialitats és un
luxe i una oportunitat enorme d’aprendre.
En una setmana han estat persones com el

doctor Josep Baselga, director del departa-
ment d’hematologia i oncologia del Massa-
chusetts General Hospital (Boston), profes-
sor de la Harvard Medical School i director
científic de l’Institut d’Oncologia de la Vall
d’Hebron. El fundador i president de Leno-
vo, LiuChuanzhi, el senyor xinès que va com-
prar a IBM el negoci d’ordinadors després
d’haver destrossat almercat l’empresa ameri-
cana, i es va convertir així en líder mundial.
Els presidents per a Àsia, basats en la Xina,
de Ford, Joe Hinrichs, i de Peugeot-Citroën,
Gregoire Olivier. El doctor Fang Gang, presi-
dent per a la Reforma Xinesa, entre d’altres.
Els meus professors.
Potser l’aportació més interessant de totes

va ser la del doctor Baselga. L’avenç que ell i
el seu equip estan aconseguint en la curació
del càncer és impressionant. Ambuna conne-
xiómagistral entre pacient imalalt, investiga-
dors a la universitat, investigadors a l’empre-
sa, organismes reguladors, el doctor Baselga
va recomanar “tenir iniciativa”, llançar-se
amb responsabilitat a coordinar tot aquest
procés. Quan era alumne a Harvard ens de-
ien les mateixes paraules: “Tingueu iniciati-
va, no pregunteu, si pregunteu us diran que
no, però feu-ho bé i després que el vostre cap
pensi que va ser ell qui ho va decidir”. El doc-
tor Baselga ens va explicar que molt aviat hi

haurà tipus de càncer que es curaran simple-
ment prenent una pastilla. I probablement
no passaran gaires anys fins que resolguem
definitivament bona part dels molts tipus de
càncer que hi ha.
Aquest és el costat bo. Però tot té el seu

costat menys bo: qui ho pagarà? Jo vaig
proposar que anem més lluny del copa-
gament i inventem l’ecopagament. Ecopaga-
ment sonaria a sostenibilitat. Però sense l’eco-
pagament la sanitat és insostenible. A més,
tothom està a favor de la sostenibilitat i l’eco-
pagament sí que serà ben rebut. Vaig sentir
algú que deia que podria ser un euro en di-
rigir-se a l’atenció sanitària i em va semblar
ridícul. L’objectiu de l’ecopagament és que la
gent no vagi al metge si no ho necessita de
debò i si ha de pagar alguna cosa quan hi va,
evitarà caríssimes visites innecessàries (amb
anàlisis, radiografies, ecografies...). Per què
fa la gent una visita innecessària al metge?
Per donar-se aires de malalt al seu entorn.
Que el cuidin, parlar-ne, passar l’estona. Si
diem a la tele i a la premsa: “Ara, com que ja
hem introduït l’ecopagament, ja no hi ha visi-
tes innecessàries”. I si l’ecopagament és un
euro (un cafè), el nombre de visites inneces-
sàries augmentarà brutalment perquè hau-
remprestigiat les visites almetge. És una llàs-
tima que uns curin el càncer i d’altres no sàpi-
guen com organitzar la porta.

La crisi de la zona euro

La tutela externa amenaça
de fer caureBerlusconi
Lamajoria d’‘il Cavaliere’ es redueix, però ell insisteix a no dimitir

“Tingueu iniciativa. Si pregunteu
us diran que no, però feu-ho bé
i després que el cap pensi que
va ser ell qui ho va decidir”

A Itàlia hi ha vergonya
pel control exterior,
però convicció que
el país se’n sortirà

Pedro
Nueno
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JUAN BAUTISTA MARTÍNEZ
Barcelona

Sorpreses, ni una. Relaxació, ze-
ro. Serietat, tota. El Barça no vol
deixar res a l’atzar per no patir
un escarni aquesta nit a l’Hos-
pitalet en l’inici de la Copa del
Rei. L’equip blaugrana està dis-
posat a complir, com ho va fer
els últims tres anys a la primera
ronda copera a Benidorm, Lleó i

Ceuta. Josep Guardiola ha estu-
diat dos vídeos del conjunt ribe-
renc, encara tenia previst repas-
sar-ne un tercer i es va mostrar
convençut que avui no es veurà
un Barcelona de festa major, si-
nó un equip decidit a sentenciar
l’eliminatòria, que no tindrà tor-
nada fins al 21 de desembre.
“Crec que els meus futbolistes
tornaran a donar una lliçó del
que són, uns jugadors a qui els és
igual si es tracta d’un rival gran o
petit”, va proclamar el tècnic
blaugrana. Alhora va exigir un
marcador conforme amb la dife-
rència de categoria entre un dels
conjunts més premiats i un
l’Hospitalet que pugna per les
primeres places de Segona B.
“Hem de buscar el millor resul-
tat possible perquè el partit del
Camp Nou el jugarem amb jet
lag després de tornar del Mun-
dial deClubs i en pitjors condici-
ons que ara”, va exposar Pep re-
cordant que aquest partit s’avan-
ça pel torneig que ha de jugar el
Barcelona al Japó.
El Barça no hi posa excuses.

Ni el camp, de gespa artificial.
Ni l’absència dels internacionals
sud-americans ni dels que estan
concentrats amb la selecció espa-

nyola sub-21... esclar que només
faltaria sent el rival de dues cate-
gories per sota. Amb 13 futbolis-
tes del primer equip i 5 del B
(Sergi Roberto, Rafinha, Jona-
than dos Santos, Deulofeu i Te-
llo) Guardiola considera, amb to-
ta lògica, que té prou recursos
per obtenir una victòria a la Fei-
xa Llarga. Un estadi que disposa
d’un terreny de joc avalat per la
FIFA i en el qual es podrien ju-
gar, reglament en mà, fins par-
tits de competició internacional.

“El de l’Hospitalet és ampli i es-
tà en bones condicions. La gespa
no pot ser una excusa ni mig se-
gon”, va raonar Guardiola.
Pep no es va queixar tampoc

que la Federació no hagués apli-
cat el mateix criteri que el 2000
quan al Madrid se’l va eximir
d’una eliminatòria de Copa en
una temporada en què va afron-
tar la Intercontinental, encara
que al tècnic se li va entendre
tot. “Més val que no respongui,
però m’estimo més quedar-me
amb la part positiva, que és que
podrem veure alguns jugadors
del filial i escatirem si hi podem
comptar quan els necessitem
una altra vegada”.
El Barça està obligat per la

normativa de la competició a
mantenir sempre en joc set fut-
bolistes del primer equip, de
manera que alguns dels interna-
cionals espanyols hi participa-
ran. Entre ells David Villa. “Ha
estat jugant ambmolèsties (una
fissura) a la tíbia però aguanta i
aguanta el dolor perquè és molt
fort i molt competitiu. Ens do-
narà un cop de mà”, va explicar
l’entrenador. Al costat d’algu-
nes figures es pot produir el de-
but deRafinha, el germà deThi-
ago. “També és molt fort física-
ment i té bon aspecte”, va con-
cedir Pep.
Com no podia ser de cap altra

manera, l’adversari del Barça,
que acumula sis victòries con-
secutives, es va endur un bon
reguitzell d’elogis, començant
per l’entrenador, l’exblaugrana
Jordi Vinyals. “És valent i atre-
vit i no canviarà per jugar contra
nosaltres”, va valorar Guardiola.
El seu equip queda avisat, enca-
ra que el de Santpedor no dubta
dels seus jugadors. “Han passat
aquestes proves un milió de ve-
gades. No hi haurà excés de con-
fiança”.c

A favor d’una Lligade16equips

L A P R O P O S T A

CE L’Hospitalet - FC Barcelona

22.00 h. TV3 i la Sexta

ALINEACIONS PROBABLES

CE L’HOSPITALET: 1 Moragón, 2 Peque, 4
Viale, 5 Lucas, 3 Moussa, 6 Rubén, 10
Manel, 8 Coro, 7 Haro, 11 Cirio i 9 David
Prats.
Entrenador: Jordi Vinyals

ÚLTIMS PARTITS G G G G G

FC BARCELONA: 13 Pinto, 5 Puyol, 3
Piqué, 24 Fontàs, 19 Maxwell, 16 Bus-
quets, 15 Keita, 4 Cesc, 27 Deulofeu, 7
Villa i 34 Rafinha
Entrenador: Josep Guardiola

ÚLTIMS PARTITS E G G G E

Camp: Estadi Olímpic Municipal

Àrbitre: Del Cerro Grande (madrileny) ]Sandro Rosell va afirmar di-
lluns que aposta per reduir la
Lliga espanyola de 20 a 16
equips i ahir Josep Guardiola el
va secundar. “En la meva època
com a jugador ja se’n parlava.
No estaria malament. Però tal
com està muntat el negoci del
futbol no crec que donessin
gaires setmanes lliures, farien
amistosos. Em sembla que no
hi ha cap lliga important amb
16 equips, però no està mala-

ment la idea de deixar respirar
una mica a tothom, també als
jugadors perquè això d’ara és
un no parar”. Respecte al cam-
pionat actual, Pep no li va treu-
re cap mèrit al Madrid. “És pri-
mer perquè fins ara ho ha fet
tres punts més bé que nosaltres
i perquè són molt bons. Només
prometo que, com les altres
temporades, ho intentarem fins
al final. Després es veurà fins
on arribem”.

Per una bona causa. Els jugadors de l’Hospitalet llueixen un samarreta solidària en suport a la lluita contra el càncer de
pròstata en l’entrenament d’ahir a l’Olímpic Municipal, que avui acollirà el partit contra el Barcelona

MARC ARIAS

2008/2009 Campió
Barça-Athletic 4-1
2009/2010 Eliminat (1/8 final)
Barça-Sevilla (Camp Nou 1-2) 1-0
2010/2011 Finalista
Barça-Reial Madrid 0-1

Eliminatòries disputades: 10
Guanyades: 9 (contra Benidorm,
At. Madrid, Espanyol, Mallorca,
Leonesa, Ceuta, Athletic, Betis i
Almeria)
Perdudes: 1 (contra el Sevilla)

Copa del Rei (1/16 de final)

Anada dels setzens de la Copa del Rei

Esports
8/XII: Albacete-At. Madrid, Oviedo-Athletic

13/XII: Ponferradina-Reial Madrid, Cadis-València, San Roque-Sevilla, Celta-Espanyol

LA CONVOCATÒRIA

Guardiola disposa de

13 homes del primer

equip i pot debutar

el germà de Thiago

Jugats Guanyats Empatats Perduts Gols a favor Gols en contra

FUTBOL

El Barça no vol sorpreses
“Donaremunaaltra lliçódel que som”,diuPeparrandel duel amb l’Hospi

El Barça de Pep a la Copa

Balanç global de tots els partits

22 15 4 3 48 14
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entrevista_Prof.AntoniTorres,CatedráticodeNeumologíade laUniversidaddeBarcelona

¿Quéprevalencia tienen lasenfermeda-
des respiratoriascrónicasenpaísesde-
sarrollados,comoelnuestro?
Globalmente las enfermedades respiratorias
son responsables de 35millones demuertes
anuales en elmundoy se estimaque se incre-
mentaráun20%enlopróximos10años.

La Sociedad Europea de Respiratorio
(ERS) ha desarrollado una hoja de ruta en la
que ha dividido las enfermedades respirato-
rias en agudas y crónicas, comunicables y no
comunicables. Dentro de las enfermedades
crónicas no comunicables, lasmás frecuentes
son el asma y la enfermedad pulmonar obs-
tructiva crónica (EPOC). El asma bronquial
ha duplicado su prevalencia enEuropa occi-
dental en los últimos 10 años lo que sugiere
que el estilo de vida “urbano” podría haber
influido en ello. El estudioEPI-Scanmuestra
una incidenciapromediodeEPOCdel10,2%
en una población estudiada de entre 40 y 80
años (esta incidencia se ha calculado siguien-
do los criteriosdiagnósticosde la guíaGOLD
(Global obstructive lungdisease strategy).Al
ser una enfermedad que no se hace evidente
en sus primeros años si no se realizan tests de
función pulmonar, su prevalencia es proba-
blementemuchomayor.El cáncerdepulmón
representa el 20% de lasmuertes por cáncer
enEuropa. Su incidencia promedio es de 30
casos por 100.000 habitantes. Por otro lado,
laprevalenciadel síndromedeapneaobstruc-
tiva durante el sueño (SAOS), con síntomas,
es del 3%al 8%enhombres ydel 1%al 5%en
mujeres y sus consecuencias a largoplazoaún
no sondel todo conocidaspero se la relaciona
con enfermedades cardiovasculares como la
hipertensiónarterial, los accidentes vasculares
cerebralesyconsíndromedepresivos.

¿Yen lasafecciones respiratorias infec-
ciosas?
Dentrode lasenfermedades infecciosas lapul-
moníaes lamás frecuente.Aúnes responsable
de5millonesdemuertesenniñosenelmundo
(the forgotten killer según laOMS).Enadultos
su incidencia general en adultos es de 5 casos
por 1.000 habitantes por año y puede llegar
hasta50casospor1.000habitantesenpacien-

tesmayores de 65. Es pues una enfermedad
muy frecuente y demandante de hospitaliza-
ción, ya que el 60%depacientes van a reque-
rir hospitalización por un promedio de siete
días.La segunda gran enfermedad infecciosa
respiratoria es la tuberculosis pulmonar que
es una enfermedad totalmente curable. Esta
enfermedad, transmisibleporvíaaéreadeper-
sona a persona, es de declaración obligatoria
y ha aumentado en las últimas décadas por la
aparicióndel sida. Se calculaque es responsa-
bledemás tresmillonesdemuertes anuales en
elmundo. Suprevalencia es extremadamen-
te variable ymuchomás frecuente en países
pobres.EnEuropa se calcula unaprevalencia
promediode10casosnotificadospor100.000
habitantes.Unapreocupación reciente son los
casos conmultiresistencia a los fármacos an-
tituberculosos lo que representa unproblema
muycomplejoeneltratamiento.

ciar, al reducir los períodos invernales, en la
reducción de las agudizaciones de la EPOC.
Tambiénpodría influenciar en reducir la inci-
denciadeneumonía.

¿Es importanteenCataluña la investiga-
ciónenenfermedadesrespiratorias?
Muyimportante.Existenvariosgruposdepe-
soyprestigiomundial.Variosde estos grupos
formanpartedelIDIBAPS(Institutodeinves-
tigacionesbiomédicasAugustPi iSunyer),un
instituto de investigación que incluye investi-
gadores delHospital Clínic, de la facultad de
Medicina de la Universidad de Barcelona y
delCSIC(consejo superiorde investigaciones
científicas). En el caso de nuestro grupo, de-
dicado a investigar infecciones respiratorias e
insuficiencia respiratoria enelpaciente crítico,
pueden obtenermás información en la web
www.idibapsrespiratoryresearch.org.

¿Quépodemoshacerdesde lasociedad
paralucharcontraestasenfermedades?
Lamejor luchacontra las enfermedades respi-
ratorias es la prevenciónde lasmismas tal co-
mose expresa claramente en la “hojade ruta”
de laERS.En laEPOCyel cáncerdepulmón
la deshabituación tabáquica es un eje funda-
mental. Evitar el sobrepeso y la obesidad son
factorespreventivosdegranpartedepacientes
conpotencialdedesarrollarSAOS.Losplanes
deprevención sonesencialespara frenar la tu-
berculosisysupropagación.Laluchacontrael
tabaco y el hábito alcohólico excesivopueden
disminuir la incidencia deneumonía en la co-
munidad.Hayevidenciabastante claraque la
vacunaantigripal disminuye las reagudizacio-
nesdelaEPOCylaspulmonías.Lavacunación
antineumocócica disminuye la incidencia y la
gravedaddelaspulmoníasporneumococo.

“Lamejora en el diagnóstico precoz y el en tratamiento quimioterápico ha permitido tratar quirúrgicamente casos de cáncer de pulmón
imposibles de intervenir hace algunos años, lo que aumenta las expectativas de una curación absoluta. Aún así, la mortalidad del cáncer
pulmonar continúa siendo elevada como ocurre con la pulmonía, una enfermedad respiratoria que reportamásmuertes que las afecciones
coronarias agudas”, según explica el profesor y neumólogo Antoni Torres.

“LAMEJORLUCHACONTRALASENFERMEDADES
RESPIRATORIASESLAPREVENCIÓN”

genmuchomás sensibles, como es laTACy
latomografíadeemisióndepositrones(PET),
así como en lamejoría de la endoscopia res-
piratoria (ecofibrobroncospia). Ello, junto a
mejoras en el campodel tratamiento quimio-
terápico, permiten el tratamiento quirúrgico
de cánceres de pulmón que no podían inter-
venirse hace algunos años. Se está avanzando
muchoen la genéticadel cáncerdepulmón lo
quesetraduceenpoderdiscernirquefármacos
quimioterápicos seránmás efectivos en unos
pacientes uotros. Sin embargo, lamortalidad
acincoaños es aúnmuyelevada.En laEPOC
seha investigadoeneldiagnósticoprecozde la
misma, enel conocimiento epidemiológicode
la enfermedady sus agudizaciones y en el co-
nocimientode los fenotiposde la enfermedad.
Enel campodel tratamiento sehandesarrolla-
donuevasmoléculasquehansidoefectivas en
la disminucióndel númerode agudizaciones.
Nohayqueolvidarque el númeroygravedad
de las agudizaciones están relacionadas con
unamayormortalidadamedioplazo.

Undiagnósticoprecoz¿puedeconvertir
uncáncerpulmonarenunaenfermedad
curable?
El diagnóstico precoz aumenta el número de
casosquepuedenser tratadosquirúrgicamen-
te con expectativas de curación absoluta. A
pesarde ellonohayuna evidencia claraque el
“screening” conTACde lospacientes fuma-
dores disminuya lamortalidadglobal del cán-
cerdepulmón.Hayestudios encontrayotros
(comoelbritánico)afavor.

¿Influye el cambio climático en el desa-
rrollodelasenfermedadesrespiratorias?
Aúnno tenemosunacerteza,peroesde supo-
nerque sí.El cambioclimáticopodría influen-

ProfesorA.Torres.

Catedráticode
Medicina.

JefedeSección
UVIR-Servicio

deNeumologíay
coordinadordeUCIs
del InstitutClínicdel
TòraxdelHospital

ClínicdeBarcelona.

¿Puedemejorar lamortalidad de la pul-
monía?
Lamortalidaddel paciente conpulmoníaque
requiere hospitalización está alrededor del
10%-15%,queesmáselevadaque laenferme-
dadcoronariaaguda.Enlosúltimoscincoaños
se ha desarrollado el concepto de pulmonía

comoemergenciamédica (EwigS,TorresA.
Pneumoniaasan emergencyEurRespir J 2011)
para intentar disminuir la mortalidad. Ello
conllevaría undiagnósticoprecoz, unadetec-
ción lomás rápidaposiblede la gravedadde la
enfermedad ymuyparticularmente la admi-
nistracióndeuntratamientoantibióticoprecoz
y adecuado.Las autoridades sanitarias debe-
rían hacer un esfuerzo para organizar planes
(de poco coste) para disminuir lamortalidad
de laneumonía tal comoya sehahechoconel
infarto agudo demiocardio y la enfermedad
cerebro-vascular(“ictus”).

¿Cómohaevolucionado la investigación
enel tratamientodelcáncerdepulmóny
delaEPOC?
La investigación en el cáncer de pulmón ha
mejoradodeformamuyimportanteencuanto
al diagnóstico, al disponerde técnicas de ima-

La tuberculosispulmonares
unaenfermedad totalmente
curable.Aúnasí, es la
responsablede3millonesde
muertesanualesenelmundo.
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Punto de
encuentro
de expertos
mundiales

EXPOQUIMIA

Los premios
Expoquimia
I+D+i, el Congreso
de Ingeniería
Química del
Mediterráneo
y las Jornadas
de Análisis
Instrumental
complementan la
oferta comercial
de Expoquimia
TEXTO:MARTÍ PALMA

Expoquimia vuelve a erigirse
un año más como una de
las principales plataformas
de divulgación científica del

sector. Prueba de ello son los trabajos de in-
vestigación galardonados en la tercera con-
vocatoria de los Premios Expoquimia I+D+i.
En la categoría de Química ha sido declara-
do vencedor el proyecto “Diseño, síntesis y
evaluación de la actividad antiviral de nue-
vos inhibidores de entrada del VIH”, presen-
tado por los profesores José Borrell y Jordi
Teixidó del Grupo de Ingeniería Molecular
del Departamento de Química Orgánica del
Instituto Químico de Sarrià de la Universitat
Ramón Llull de Barcelona. El jurado ha pre-
miado este trabajo por su “trascendencia
en el tratamiento del SIDA y por su aplica-
ción también en la lucha contra el cáncer”.
Se trata de una investigación que ha hecho
posible la generación de nuevos inhibidores
de la molécula CXCR4, causante de las in-
fecciones provocadas por el VIH e implicada
en la aparición de tumores cancerígenos. El
hallazgo permite la creación de un nuevo
fármaco más eficaz en la lucha contra estas
dos enfermedades.
En este mismo apartado, ha tenido una

mención especial el proyecto empresarial
Nanomol Technologies, de los profesores
Jaume Veciana, Nora Ventosa y Santi Sala,
del Departamento de Nanociencia Molecular
y Materiales Orgánicos del Instituto de Cien-
cias Materiales de Barcelona del CSIC. Se tra-
ta de una plataforma de procesado para la
obtención de materiales moleculares de pe-
queño tamaño –micro y nano–, destinados a
la fabricación de nuevos medicamentos.

AVANCES BIOTECNOLÓGICOS
En la categoría de Biotecnología, el premio
ha sido concedido a la empresa BioGLane
de Barcelona, una spin-off del CSIC creada
en 2007 y que ha desarrollado la patente de
un proceso biotecnológico para la creación
de la D-fagomina, una molécula que inhibe
el consumo de glucosa y que, por tanto, re-
trasa la aparición del apetito.
Aparte, la mención especial del jurado ha

sido para el proyecto “Desarrollo de films
bifásicos para el tratamiento de la fístula
broncoplural posneumonectomía”, de la
doctora Eva Martín del Valle, del departa-
mento de Ingeniería Química de la Univer-
sidad de Salamanca. El uso de films poli-
méricos permite la rápida regeneración del
tejido pulmonar de pacientes intervenidos
quirúrgicamente a los que se les ha extirpa-
do parte de este órgano.

EL FUTURO DEL SECTOR, A DEBATE
La vertiente divulgativa de Expoquimia se
reforzará además con un amplio programa
de jornadas de debate y reflexión, donde
participarán prestigiosos expertos del sector.
Destaca el XII Congreso de Ingeniería Quími-
ca del Mediterráneo, entre el 15 y el 18 de
noviembre, donde se abordarán los últimos
avances en áreas emergentes de la ingeniería
química y su relación con un desarrollo más
sostenible así como las últimas novedades
en campos más tradicionales como los reac-
tores químicos o las técnicas de separación.
Entre los asistentes, destaca la presencia de
María Burka, presidenta del Instituto Ameri-
cano de Ingenieros Químicos, que ofrecerá su
visión sobre el papel que jugará la ingeniería
química en el siglo XXI.
Aparte, Expoquimia contará con la XIII edi-

ción de las Jornadas de Análisis Instrumental
(JAI), donde expertos mundiales en química
analítica tratarán temas de gran repercusión
social. Entre estos, destaca la participación
del profesor Joan Albaigés, del Consejo Su-
perior de Investigaciones Científicas (CSIC),
el doctor Jordi Segura, responsable del labo-
ratorio de control antidoping de Barcelona y
de Francisca Mulero, del centro nacioanl de
investigación del cáncer.

CAFÉS CIENTÍFICOS CON EL CSIC

14 NOVIEMBRE
La química para producir fármacos
con mayor eficiencia y menor impacto
medioambiental
Dra. Alicia Boto, Instituto de Productos

Naturales y Agrobiología del CSIC

15 DE NOVIEMBRE
La química para evitar
el calentamiento global
Prof. Carlos Abanades, Instituto Nacional del

Carbón del CSIC

16 DE NOVIEMBRE
La química para preservar
el patrimonio histórico
Dra. Mª Ángeles Villegas, Instituto de Historia

del CSIC

17 DE NOVIEMBRE
La química para tratamiento de aguas
con fines medioambientales
Prof. Eduardo Ruiz Hitzky, Instituto de

Ciencias Materiales de Madrid del CSIC

18 DE NOVIEMBRE
La química para el tratamiento
y diagnosis de enfermedades
Dr. Jaume Veciana, Instituto de Materiales

de Barcelona del CSIC

PRINCIPALES ACTIVIDADES

‘MÁS QUE QUÍMICA’
(FOOD INNOVATION)

15 DE NOVIEMBRE
Química alimentaria:
Ciencia vs Cultura
José Alfonso Canicio,

Presidente de Dr. Canicio Consulting

Claudi Mans,

Coordinador científico

del Campus de Alimentación

de Torribera de la UB

Pere Castells,

Responsable de Investigación

gastronómica y científica

en la Fundación Alicia

Olga Martín,

Miembro del Comité Ejecutivo de la

European Federation of Food Science and

Technology (EFFoST)

16 DE NOVIEMBRE
2º Simposium química sensorial:
el valor sensorial en la innovación
de alimentos

MESA REDONDA DE
MUJERES QUÍMICAS

15 DE NOVIEMBRE
Sala de Prensa
De 17.30 h a 18.30 h
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RADIOGRAFÍA DEL SECTOR

Capital mundial de la química

Más de 600
expositores de 15
países presentan
en Expoquimia
200 novedades
que constatan
el potencial que
tiene el sector
TEXTO: ÓSCAR MARONDA

L a 16 edición de Expoquimia, el
Salón Internacional de la Quími-
ca de Fira de Barcelona, abre sus
puertas el próximo14denoviem-

bre y hasta el 18 en el recinto ferial de Gran Via
de Fira de Barcelona con dos objetivos. El pri-
mero, erigirse como el principal escaparate co-
mercial de la industria química a nivel nacional
e internacional. Para ello, el certamen contará
conmás de 600 expositores directos proceden-
tes de 15 países. El segundo reto es potenciar
su vertiente congresual para favorecer las siner-
gias entre las empresas del sector y encontrar
respuestas a sus inquietudes actuales.
Luís Serrano, presidente de la Federación

Empresarial de la Industria Química Española
(FEIQUE), destaca tres puntos fuertes del sa-
lón: "Su oferta comercial, una de las más im-
portantes del mundo, la exhibición del poten-
cial que tiene este sector y la contribución para
concienciar a la sociedad de la necesidad de la
industria química para el avance de la huma-
nidad y paramejorar nuestra calidad de vida".

NUEVAS TENDENCIAS
El certamen contará con la presencia de las
principales empresas de maquinaria y bie-
nes de equipo, que presentarán sus últimos
avances en procedimientos y productos quí-
micos. En total, se mostrarán unas 200 no-
vedades, lo que reafirma el buen nivel que
tiene la industria química española a pesar
de la actual coyuntura económica.
Esta edición estrenará dos espacios expo-

sitivos. El primero es Pharma Process, una
zona dedicada a la industria de proceso far-
macéutica donde las empresas que desarro-
llan equipos, productos y servicios dedicados
a este sector podrán lanzar sus novedades de
última generación. El segundo es Food In-
novation, un área sectorial que servirá para
explicar las significativas aportaciones de la
química al mundo de la alimentación, mos-
trando algunas de las últimas innovaciones
desarrolladas en este campo.
Estas áreas se complementan con tres más:

Compositech, el espacio dedicado a los nue-
vos materiales; Lab&Bio, área que engloba a
las empresas especializadas en biotecnología

e instrumentación analítica; y CosmeticDate,
una propuesta innovadora que reúne a todos
los agentes del sector de la cosmética indus-
trial. En cada área se realizarán workshops y
mesas redondas.

LA INDUSTRIA QUÍMICA, A DEBATE
Expoquimia es también el mayor evento cien-
tífico del sector al presentar un completo pro-
grama de congresos, seminarios, jornadas y
conferencias. Así, el certamen será la sede del
5º Congreso Español y 16º Iberoamericano
de Mantenimiento, en los que expertos de Es-
paña y América Latina debatirán acerca de la
importancia de esta disciplina, fundamental
para el buen funcionamiento de las plantas
de proceso y de fabricación del sector. El salón
también acogerá el XII Congreso de Ingeniería
Química del Mediterráneo, que contará con
más de 350 participantes de máximo nivel.
También, la XIII edición de las Jornadas de

Análisis Instrumental (JAI) abordará temas de
gran repercusión social a cargo de diversos ex-
pertos mundiales en química analítica como
los avances en el uso de la imagen molecular
para detectar el cáncer, una mejor gestión de
los vertidos de hidrocarburos en mar abierto
y en los puertos y las últimas novedades en la
lucha para acabar con el dopaje en el deporte.
Además, Expoquimia será la sede de los actos

de clausura del Año Internacional de la Química,
instituido por la Asamblea General de la ONU
para conmemorar el centenario del Premio Nobel
de Química concedido en 1911 aMarie Curie.

Los últimos estudios de la Federación
Empresarial de la Industria Química
Española (FEIQUE) ponen demani-
fiesto que este sector continúa siendo
muy competitivo en el mercado
exterior. Así, según esta federación,
por subsectores, sólo los biocombusti-
bles y las especialidades farmacéuticas
registran una evolución negativa,
destacando en la parte positiva la
química básica, con un crecimiento
superior al 20%, así como la
detergencia y cosmética, las fibras
sintéticas y las materias primas
farmacéuticas.
El alto nivel de internacionalización

del sector químico español y su
capacidad de acceso amercados
exteriores -en 2010 se registró un
incremento exportador del 24,4%- fue-
ron los factores que determinaron la
mayor resistencia a la crisis, además
de la evolución positiva de la
producción en todo ese año y el
mantenimiento todavía en 2011
de ligeras cifras de crecimiento.
Luís Serrano, presidente de FEIQUE,

afirma que "prácticamente toda la
demanda viene del mercado exterior,
lo que permite compensar la caída
del mercado interior en España". Pero
apunta que "esta visión internacional
no es coyuntural, sino intrínseca de una
industria que siempre ha buscado opor-
tunidades de negocio en otros países".

FB

CUÁNDO
Del 14 al 18 de noviembre

DÓNDE
Recinto ferial de Gran Via

EDICIÓN
16ª

NUEVOS SECTORES
CosmeticDate, Compositech, Lab&Bio,
Pharma Processs, FoodInnotion

www.expoquimia.com

FICHA TÉCNICA
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ISAAC ALBESA
Tarragona

E l retorn de Sopa de
Cabra a finals
d’aquest estiu ha es-
tat una de les notíci-
es musicals de l’any.

Segurament una important ofer-
ta econòmica i la demanda demi-
lers de seguidors ha permès
aquesta reunió del grup liderat
perGerardQuintana. A l’altra ex-
trem de la corda hi trobem el cas
del grup de rockNats, una forma-
ció integrada per quatre músics
de Cambrils i Mont-roig del
Camp que es va dissoldre l’any
1994 amb tres discos i centenars
de concerts.
Nats es va formar l’any 1986,

una època en la qual encara no
s’havia popularitzat el rock cata-
là i pràcticament no s’editaven
grups de rock en llengua catala-
na. Josep Maria Clariana (baix i
veu), Jordi Pallarès (guitarra),
Marcel Aragonès (guitarra) i
Carles Rom (bateria) eren els in-
tegrants d’un grup que el diven-
dres 19 de novembre tornarà apu-
jar als escenaris a la sala de con-
certs de l’Ateneu deCambrils, pe-
rò ho farà en record i homenatge
de Jordi Pallarès, el guitarrista
original del grup que va morir a
causa d’un càncer aquest mes de
juny als 46 anys. “Va ser el ma-
teix Jordi Pallarès qui em va de-
manar que tornéssim a tocar
quan ell ja no hi fos”, segons va
explicar Carles Rom.
A partir d’aquesta demanda i

de la mort de Pallarès, els tres
components de Nats es van plan-
tejar el retorn perquè, segons ex-
pliquen, estaven sovint en contac-
te i mai no havien perdut l’amis-
tat i la relació. “Els que quedem
hem tingut la sort de compartir
els millors anys de la nostra vida
amb Jordi Pallarès. Ara que ens
ha deixat volem tornar als escena-
ris per agrair-li la seva amistat, la
seva estima i les seves rialles es-

candaloses”, expliquen els Nats,
que han escollit Aleix López, del
grup cambrilenc No Apto, com a
substitut de Pallarès sobre l’es-
cenari.
La intenció inicial del grup és

fer alguns concerts més, encara
per definir. Després de l’actuació
de Cambrils, que serà solidària
en benefici a l’agrupació local de
la Lliga contra el Càncer, el grup

vol tocar a les localitats on més
públic va reunir, com ara Mont-
roig o Vinyols. També tenen pen-
sat treure almercat un recopilato-
ri que seleccioni les millors can-
çons dels tres discos que van
editar, i afegir-hi algunes can-
çons noves.
Formats el 1986, els Nats van

assolir l’èxit a principis dels anys
noranta amb el seu disc Cor a
l’atac, un treball de rock elegant
allunyat del pop festiu que es por-

tava en aquells moments i que els
acostava a grups anglesos com
ara els The Cult. El juny del 1991,
elsNats van actuar a l’històric fes-
tival Els 10 del Rock & Reus, on
unes 15.000 persones van poder
escoltar deu de les formacions
més importants del país. L’èxit
del primer disc va permetre que
el grup fitxés per la discogràfica
espanyola DRO amb qui van edi-
tar Obre la teva ment, que els va
consolidar definitivament en el
panorama musical català, i fins i
tot els va permetre tocar a
Madrid. Tot i l’èxit de concerts,
amb més de 2.000 espectadors,
Carles Rom i Marcel Aragonès
van deixar el grup l’any 1993 i els
Nats van quedar com a duet.Ma-
níac va ser el darrer disc del
grup, ja que Pallarès, Rom i Cla-
riana van sumar-se als ara també
desapareguts Baked Beans.c

Prop de vint anys separen
aquestes dues fotos. A dalt, els
tres components de la
formació original en una
imatge presa pocs dies després
dels primers assajos per
preparar el retorn del grup en
homenatge a Jordi Pallarès. A
l’altra foto, d’inicis dels
noranta, es poden veure els
quatre integrants del grup
després d’editar Cor a l’atac

ARXIU

Mi-te’ls, laThorpeBrass i Llunàtics

ARXIU

EnrecorddeJordiPallarès

A L T R E S R E T O R N S

Han passat
vint anys

]El retorn de Nats no és el
primer que es produeix a
les comarques de
Tarragona de grups que fa
uns anys van deixar els esce-
naris. A l’octubre del 2009,
tretze anys després del seu
últim concert, els tarrago-
nins Mi-te’ls, que a la dèca-
da dels noranta varen edi-
tar dos discos (Ni cap ni
peus i 2’ minuts ), van oferir
un concert de retorn a la
plaça del Rei de Tarragona,
i esporàdicament han pujat
als escenaris, com ara en la
darrera edició de Santa Te-

cla. Qui també ha tornat
aquest estiu ha estat la
Thorpe Brass, grup d’ska i
latinsoul de Tarragona lide-
rat pel carismàtic cantant
Pele Viader, que es va dissol-
dre el 2004 després de to-
car sense parar per tot l’Es-
tat durant onze anys. Al
Priorat, els Llunàtics van
tornar l’any passat amb un
primer concert a Marçà
després del seu darrer con-
cert fa vuit anys al Figarock
de Tàrrega. El grup està
assajant i preparant noves
cançons.

MÚSICA

La mort del guitarrista
aquest passat mes
de juny per un càncer
ha tornat a unir els
membres del grup

REUS DE FESTA I COLOR
EXPOSICIÓ DE PINTURADE DENYS RUBIO

DEL 12 DE NOVEMBREAL 10 DE DESEMBRE
C/Carnisseries Velles, 3 - 977 34 14 64 - REUS

WWW.SALACONSTANTIART.COM

CONSTANTÍ ART
SALAD’EXPOSICIONS

Disset anys després de la seva dissolució, el grup de rock Nats tornarà
a pujar als escenaris de Cambrils en memòria del desaparegut guitarrista
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ELISABET SABARTÉS
México. Corresponsal

La trágica muerte del secretario
deGobernación deMéxico, Fran-
cisco BlakeMora, en un acciden-
te de helicóptero del que se des-
conocen las causas complica to-
davía más la delicada coyuntura
política que vive el país, inmerso
en una espiral de violencia por la
guerra contra el narcotráfico que
ha dejado más de 40.000 muer-
tos. Y coincide con la precampa-
ña de las elecciones presidencia-
les del próximo mes de julio. Se
trata de un enorme desafío de go-
bernabilidad para el presidente
Felipe Calderón, cuyo final de
mandato se antoja tan sombrío
como la imagen que proyectó, de
hombre abatido al borde de las lá-
grimas, cuando el viernes por la
tarde confirmó la desaparición
de su colaborador ante las cáma-
ras de televisión.
Calderón no sólo pierde a su

brazo político en el núcleo duro
del gabinete que combate al cri-
men organizado, sino también al

responsable del diálogo del Go-
bierno con los demás poderes del
Estado y los partidos, a pocosme-
ses de la sucesión presidencial.
Blake Mora fue, además, el

cuarto titular de la cartera de Go-
bernación de los últimos cinco
años. Por remodelación de equi-
po o por muerte, los cambios
constantesmuestran una preocu-
pante falta de continuidad en la
conducción de la política inte-
rior. Un vacío con el que el presi-
dente también deberá gestionar
las muy delicadas elecciones de
este domingo enMichoacán, don-
de su hermana LuisaMaría com-
pite por el gobierno local tras
una convulsa campaña electoral
marcadapor el asesinato de un al-
calde, el secuestro de encuestado-
res y la renuncia de una docena
de candidatos amenazados por
lasmafias de la droga. ¿El adelan-
to de lo que puede suceder en las
presidenciales del 2012?
En su comparecencia ante los

medios, Calderón dijo que las
condiciones del clima en la zona
donde cayó el helicóptero en el

que viajaba Blake con otros siete
acompañantes hacen pensar en
la probabilidad de un accidente.
Sin embargo, anunció una minu-
ciosa investigación para conocer
con precisión las causas del si-
niestro en el que no hubo supervi-
vientes. Las indagaciones son cru-
ciales para contrarrestar las sos-
pechas de la escéptica y descon-
fiada sociedad mexicana. Dudas
quizás infundadas pero inevita-
bles porque el caso tiene dos pre-
cedentes: las muertes en sendos
accidentes aéreos del secretario
de Gobernación Juan Camilo
Mouriño, en el 2008, y del secre-
tario de Seguridad Pública Ra-

món Martín Huerta, en el 2005.
La desaparición del responsa-

ble de las relaciones políticas del
Gobierno coincide con las horas
bajas por las que pasa el oficialis-
ta Partido Acción Nacional
(PAN), cuando las encuestas dan
una importante ventaja al Parti-
do Revolucionario Institucional
(PRI, en el poder durante setenta
años hasta el 2000) y reflejan un
aumento en la percepción ciuda-
dana de inseguridad.c

STR / AP

¿Una casualidad? Soldados e investigadores examinan los
restos del helicóptero donde viajaba Francisco Blake Mora

MARK J. TERRILL / AP

Obama, espectador en
el portaavionesque
‘enterró’ aBinLaden

A pocos meses de
las presidenciales,
el partido oficialista
PAN pasa por sus
horas más bajas

La jornada era especial: el día de los
Veteranos. La ocasión, inusual: un
partido de baloncesto universitario
en un portaaviones. Y no era un por-
taaviones cualquiera. El presidente
Barack Obama asistió el viernes a un
encuentro entre las universidades de
Carolina del Norte yMichigan a bor-
dodelUSSCarl Vinson, elmismopor-
taaviones desde el que el pasado ma-
yo las fuerzas estadounidenses arro-
jaron a Osama bin Laden al mar des-
pués de matarlo en su casa de Afga-
nistán. Obama hacía escala en San
Diego antes de volar a Hawái, donde
este fin de semana se reunirá con los
líderesde laAPEC (CooperaciónEco-
nómica Asia-Pacífico). A nadie esca-
pó el simbolismo del partido, al que
asistieron miles de espectadores. En
otro portaaviones, también frente a
la costa de San Diego, George W.
Bush en el 2003 proclamó la “misión
cumplida” en Iraq. - M. Bassets.

El accidente delministro del Interior
agrava el fin de la eraCalderón
La presidencia deMéxico apunta a la tesis de un accidente pese a las sospechas

2a NIT SOLIDÀRIA

AJUDA’NS A CRÉIXER
Divendres,
25 de novembre 2011
a les 21 hores
Hotel Hesperia Tower - Barcelona

A benefici de la Recerca
en Càncer Infantil a

l’Hospital Sant Joan de Déu

Donatiu per persona: 50 € Inclou assistència al sopar

Informació i reserves: Obra Social: 93 253 21 36 / obrasocial@ohsjd.es
Compte solidari - Taula zero: 2100-3887-01-0200046321
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Esclavitzar
surt de franc?

D elinquir pot sortir de franc si
el marc legal i l’entorn social
són indulgents amb el crim co-
mès. En un context benigne, i

amb bons advocats i una justícia lenta, un
individu pot aconseguir una condemna
de només dos anys (que no complirà si no
té antecedents) malgrat haver-se recone-
gut culpable de:

Captar a Romania dones joves, algunes
menors, per portar-les a Barcelonamitjan-
çant l’engany. Una vegada aquí, obligar-
les a prostituir-se al carrer o en locals en
jornades interminables. Obligar-les a viu-
re en pisos que comparteixen amb els
seus prostituïdors. Al final del dia, obli-
gar-les a lliurar a aquests tots els diners
guanyats. Si és menys de l’esperat, mal-
tractar-les físicament i sexualment.

L’acord pel qual els criminals accepten
aquestes penesmínimes a canvi de confes-
sar-se culpables va ser assolit la setmana
passada per la fiscalia, les acusacions par-
ticulars, l’Ajuntament de Barcelona i les
defenses. A un dels capitostos li han cai-
gut quatre anys. Hauran de pagar a les
prostituïdes entre 3.000 i 12.000 euros.
La fiscalia sol·licitava inicialment con-
demnes de fins a 21 anys.

I no ens hem tornat bojos. És molt pro-
bable que els fiscals detestin aquests de-
linqüents. Si s’han vist obligats a rebaixar
les penes demanades és perquè el cas
se’ls escapava de lesmans: només dues de
les dotze prostituïdes que exercien l’acu-
sació particular estaven disposades a de-
clarar en el judici, de manera que el pro-
cés amenaçava de dissoldre’s. Una vegada
més, la via legal contra el tràfic de dones
es desactiva pel desemparament en el
qual es troben les explotades, la majoria
d’elles estrangeres, temoroses de les re-
presàlies que poden patir les seves famí-

lies enmans delsmafiosos si declaren con-
tra ells. En altres casos, és la lentitud de la
justícia la que fa impossible localitzar les
víctimes quan per fi arriba la vista oral.

Però alguna cosa s’ha aconseguit. Al-
menys els ara condemnats entraran a la
presó si tornen a delinquir, ja que passen a
tenir antecedents. No es podia esperar gai-
re més: tampoc no és aquest un d’aquells
casos que causa un enrenou social imedià-
tic tan gran que obliga el legislador a endu-
rir el Codi Penal, o a la policia a esforçar-
se més en la persecució de les màfies.

Al contrari; després de processos fallits
com aquest, els primers que aixequen la
veu són els qui creuen que la legalització
de la prostitució és la millor solució.

O el que podria ser el mateix: legalitzar
el criminal perquè deixi legalment de ser-
ho i perquè continuï coaccionant les se-
ves víctimes sense que la policia el vigili
de tan a prop.

Mentrestant, municipis comBarcelona
multen la prostituta que incompleix l’or-
denança de civisme. Els clients també, pe-
rò, pel que sembla, no són tan incívics
com elles: de juliol a setembre s’hamultat
269 dones i 137 clients. No descartem, pe-
rò, que l’actual equip de govern, en el qual
hi ha abolicionistes per als quals la prosti-
tució no és només un problema estètic,
acabi corregint aquesta tendència.

Joan Massagué, investigador del càncer, ahir al Cercle del Liceu

L’obesitat eleva
el risc de càncer

ANA JIMÉNEZ

JOSÉ MARÍA BRUNET
Madrid

Els menors que han estat víctimes
d’un delicte d’abusos sexuals hande re-
bre un tracte especial als tribunals, pe-
rò això no s’ha de fer perjudicant el
dret de defensa. Per tant, s’haurà de re-
petir el judici que va servir de base per
condemnar un adult que va agredir se-
xualment una menor, perquè ni en la
vista ni en una fase processal anterior
la defensa no va poder interrogar la víc-

tima, ni de manera directa ni indirec-
ta, a través del fiscal o d’un psicòleg.
Tots aquests raonaments, exposats

de manera molt més àmplia, figuren
en una sentència que va dictar ahir el
Tribunal Constitucional (TC) per re-
soldre un recurs d’empara d’un con-
demnat per abusos sexuals que va con-
siderar que s’havia vulnerat el seu
dret a la tutela judicial efectiva pel fet
que la seva defensa no va poder sotme-
tre la víctima a l’interrogatori. El TC
ha resolt l’assumpte a favor del de-

mandant, però no ha volgut semblar
insensible als patiments dels menors
que es veuen obligats a reviure les
agressions que van denunciar, quan
se sap que aquesta prolongació dels
efectes del delicte provoca, en molts
casos, seqüeles psicològiques difícils
d’eliminar.
Per això, el TC aprofita aquest cas

concret per donar una sèrie de pautes
amb què es podrà actuar en el futur,
de manera que la presència del menor
agredit no sigui indispensable durant
el judici. La sentència estima que els
drets de la defensa es poden veure res-
pectats si un expert interroga el me-
nor i assumeix les preguntes que li
hauria fet la part denunciada. Afegeix
que la declaració es pot gravar per te-
nir més garanties.c

No existeix una alarma
ciutadana que forci els
poders públics a ser més
durs amb el tràfic de dones

]L’obesitat eleva el risc de
diferents tipus de càncer, va
explicar ahir Joan Massagué
en la seva conferència al Cer-
cle del Liceu. No hi ha prou
proves per afirmar d’una ma-
nera categòrica que un deter-
minat aliment o tipus de dieta
redueixi el risc de càncer, va
assenyalar l’investigador. Però
sí està demostrat que tenir un
pes excessiu n’eleva el risc. La
raó, va explicar Massagué, és
que el greix segrega substàn-
cies inflamatòries i que un
nivell baix però prolongat
d’inflamació a l’organisme
augmenta la probabilitat
d’aparició de tumors.

ElTCobliga a repetir un
judici d’abusos aunamenor

Miquel
MolinaMassaguéalertaque laciènciapot

perdre l’excel·lènciaaEspanya
“El talent va on hi ha oportunitats”, adverteix l’investigador

JOSEP CORBELLA
Barcelona

El risc que la recerca a Espanya perdi
en els propers anys l’excel·lència que
ha assolit en l’última dècada “és molt
alt”, va advertir ahir l’investigador del
càncer Joan Massagué en una confe-
rència al Cercle del Liceu. Si es perd
aquesta excel·lència, elsmillors inves-
tigadors que han arribat aquests úl-
tims anys tornaran a marxar perquè
“el talent va on hi ha oportunitats”.
Els centres d’investigació que han

impulsat aquesta excel·lència són “de
creació recent” i “d’alta fragilitat”, la
qual cosa els fa especialment vulne-
rables en el context actual de crisi
econòmica, va assenyalar Massagué.
A Catalunya, el conseller “Mas-Colell
està fent l’impossible per preservar
l’excel·lència; s’estan fent les coses
bé”. Però al conjunt d’Espanya, va afe-
gir, “és impossible predir què passarà
en la propera legislatura”. El PP “no
ha mostrat un programa d’investi-
gació; ja veurem quina sensibilitat
tenen”.
Reconegut com una de les màxi-

mes autoritatsmundials en investiga-
ció del càncer, Massagué és director
del programa de biologia del càncer i
genètica de l’hospital Memorial

Sloan-Kettering de Nova York. Enca-
ra que ha desenvolupat la seva carre-
ra científica als Estats Units des del
1979, sempre ha mantingut un vincle
estret amb la comunitat científica es-
panyola. Col·labora des de la seva fun-
dació amb l’Institut de Recerca Bio-

mèdica (IRB) de Barcelona –del qual
ara és director adjunt– i des d’aquest
any presideix el consell científic as-
sessor del Centre Nacional d’Inves-
tigacions Oncològiques (CNIO) a
Madrid.
“La recerca és una inversió que el

país fa per a si mateix”, va dir Massa-
gué en la conferència que va fer al
Cercle del Liceu. “La societat ha
d’apostar per l’economia del coneixe-
ment”. A Espanya, i molt especial-
ment a Catalunya, s’ha fet aquesta
aposta durant l’última dècada. S’han
creat centres de recerca gestionats
com empreses, en què s’ofereixen
sous competitius a investigadors com-
petitius, es premien els mèrits i es pe-
nalitza la ineficiència.
Aquests centres estan adquirint un

creixent prestigi internacional i han
permès que “Espanya estigui atraient
cervells d’altres països per primera ve-
gada en la història”, va destacar Mas-
sagué. Però el país encara no té tradi-
ció d’excel·lència científica. I “si no es
manté o s’augmenta moderadament
la inversió, el talent més important se
n’anirà”, va vaticinar. Això seria una
mala inversió per al país després del
que s’ha aconseguit en l’última dèca-
da perquè “és molt difícil construir i
és molt fàcil esfondrar”.c



94

ANNEX
novembre 2011

36 LAVANGUARDIA T E N D È N C I E S DIMECRES, 16 NOVEMBRE 2011

24,6 milions
Al juny, la Policia Nacio-
nal va detenir tres perso-
nes a Barcelona, València
i Almeria relacionades
amb Anonymous.

El maig passat, el web
que rastreja les descàr-
regues il·legals a Fran-
ça va ser vulnerat per
un hacker i va haver
de tancar.

Entre les companyies
atacades, hi havia Visa,
MasterCard o PayPal,
per haver denegat els
seus serveis al web que
dirigeix Julian Assange.

FRANCESC BRACERO
Barcelona

Fa un quant temps que algunes
persones havien notat la molesta
aparició esporàdica de fotografi-
es pornogràfiques o de violència
explícita al mur de la seva pàgina
de Facebook, però des del cap de
setmana passat, aquesta anoma-
lia s’ha disparat en nombrosos
comptes. Ahir era 15 de novem-
bre, deu dies més tard de la data
que un emmascarat va anunciar
l’agost passat, en nom del grup
de hackers Anonymous, com la
data en què aquesta xarxa social
tan popular desapareixeria. No
n’hi va haver per a tant, però la
xarxa creada per Mark Zucker-
berg és, més que mai, en el punt
de mira dels atacs.
Durant unes quantes hores, al-

gunes pàgines d’usuaris de Face-
book es van veure esquitxades
per un panorama realment sòr-
did: imatges pornogràfiques ex-
plícites –en alguns casos retoca-
des amb cares de famosos–, fotos
de violència extrema i demaltrac-
tament cap a animals. Les imat-
ges apareixien com si les hagues-

sin col·locat els usuaris, però no
era així. La intromissió va donar
lloc a nombroses queixes dels
usuaris a Facebook, en què es
van crear pàgines de protesta, i
també a Twitter.
Facebook va difondre que blo-

queja entre 250.000 i 600.000 in-
tents d’intromissió cada dia. Sa-
ben del que parlen. El mateix
Zuckerberg i uns quants dels
seus primers companys a la xar-
xa social van ser hackers. El mo-
tiu dels atacs anunciats a l’agost
és que acusen Facebook de robar
“la informació de les persones” i
de vendre-la “a homes poderosos
com si fossin trossos de paper”.
Entre les reaccions dels afec-

tats n’hi ha una de perillosa per a
Facebook. Molts van declarar
que desactivaven els seus comp-
tes per prevenir que amics, famili-
ars i companys de feina pogues-
sin rebre aquests catàlegs de fo-
tos tan especials. És a dir, per evi-
tar-ho, renunciaven a la xarxa so-
cial, que no es pot permetre que
els usuaris tinguin un comporta-
ment de fugida d’aquesta mena.
Un comunicat de la companyia
assenyalava que estava treballant

per “aïllar i eliminar” qualsevol
material que violi els termes d’ús
de la xarxa. Facebook va admetre
que en els últims dies ha “experi-
mentat un augment en les denún-
cies”, que estan “investigant com
poden abordar la qüestió”.
La commoció en molts usuaris

era comprensible. Un dels testi-
monis més clars va ser el de l’ac-
triu i productora Courtney Zito,
que va explicar alwebTheChris-
tian Post que la seva pàgina esta-
va inundada de porno i que per
això no s’atrevia a examinar la se-
va pàgina si tenia algú al voltant.
Entre les imatges, Zito s’hi va tro-
bar “un home que tenia el crani
colpejat i el cervell damunt l’as-
falt. Una altra imatge era el dia-
ble, a més de moltes fotos de no-
ies despullades”.
Entre les reaccions, hi va ha-

ver diversos usuaris que van cre-
ar pàgines específiques a Face-

book per criticar l’aparició de
pornografia. En algunes, s’hi re-
cordava que la xarxa social, en
molts casos, té un ús familiar, i es
reclamava als responsables que
aturin l’aparició d’aquestes imat-
ges. Divendres passat, algú que
es va identificar com a Ano-

nymous tornava a anunciar que
tenia la intenció d’atacar Face-
book ambmalware (un programa
maliciós) sofisticat. El grup d’acti-
vistes d’internet va assenyalar
més tard que l’amenaça no era se-
va, sinó que provenia d’un hacker
aïllat. Una companyia de progra-
mes de seguretat, BitDefender,
va assegurar que havia trobat un
software que podria coincidir
amb el que descrivia l’amenaça.
Almenys fins ara, quan Ano-

nymous havia llançat atacs con-
tra webs ho havia fet amb una
tècnica coneguda com a atac de
denegació de servei DDoS, pel
qual nombrosos usuaris fan peti-
cions simultànies a una pàgina
fins que aquesta, desbordada per
la incapacitat d’atendre les de-
mandes, s’acaba col·lapsant. El
mètode del software maliciós,
amb porno inclòs, seria una nova
tècnica.c

L’ATAC A SONY

Facebookrep
unatacambfotos
pornogràfiques ide
violènciaexplícita
A alguns usuaris se’ls va publicar
sense permís les imatges al seumur

L’atac a una plataforma de
joc en línia de Sony va dei-
xar al descobert les dades
de 24,6 milions d’usuaris
d’aquesta companyia.

AUTORIA

No se sap qui ho ha
fet, però Anonymous
havia amenaçat
la xarxa social

Arran del cas Wiki-
leaks, Anonymous va
coordinar el desem-
bre del 2010 atacs
contra webs d’institu-
cions i companyies.

Una de les nombroses pàgines de Facebook que ahir protestaven per l’aparició de pornografia

Josep Baselga i Francisco González, ahir a la Fundació BBVA

JOSEP CORBELLA
Madrid

L’hospital Vall d’Hebron de
Barcelona i l’hospital general de
Massachusetts (EUA) han ende-
gat un programa d’investigació
conjunt finançat per la Fundació
BBVA per millorar els tracta-
ments del càncer.
El programa, liderat per l’on-

còleg Josep Baselga, està dest-
inat a identificar les alteracions
genètiques que defineixen cada
tumor. Una vegada es coneguin
aquestes alteracions, serà pos-
sible administrar fàrmacs que
les contrarestin o, si aquests
fàrmacs encara no existeixen,
desenvolupar tractaments nous
que ataquin de manera específi-
ca els diferents tipus de cèl·lules
tumorals.
“Som al bell mig d’una revolu-

ció en la medicina personalit-
zada del càncer; comprendre els
mecanismes de la cèl·lula cance-
rosa serà la clau per aconseguir
millorar els tractaments”, va de-
clarar ahir Josep Baselga des-

prés de firmar el conveni de
col·laboració entre la Fundació
BBVA, l’Institut d’Oncologia de
Vall d’Hebron (VHIO) i l’hospi-
tal general de Massachusetts. El
conveni preveu que la Fundació
BBVA aporti 2,5 milions d’euros
en els propers cinc anys per fi-
nançar el programa d’investi-
gació. “L’economia espanyola”,
va dir González, “no té al davant
cap altra ruta possible que no si-
gui la del coneixement i la inno-
vació”. La recerca se centrarà ini-
cialment en “els big four (els qua-
tre grans)”, va dir Baselga: càn-
cers de pulmó, mama, pròstata i
colorectals. Però és probable que
el que es descobreixi en aquests
estudis sigui útil després per trac-

tar altres tipus de càncer. “Ens
encaminem cap a una nova defi-
nició dels tumors basada en les
característiques moleculars, més
que no pas en l’òrgan d’origen”.
El programa “és una evolució

natural del que estàvem fent”, va
afegir Baselga, que dirigeix la
divisió d’oncologia a l’hospital
general de Massachusetts i el
VHIO a Vall d’Hebron. Fins ara,
s’ha estudiat comun fàrmac alte-
ra l’activitat de gens concrets en
pacients amb càncer. Amb el
nou programa d’investigació, es
podrà estudiar com el fàrmac al-
tera l’activitat de tots els gens a
les cèl·lules tumorals. “És un
avenç important perquè hi ha
mutacions rellevants que fins
ara no érem capaços de detec-
tar”, va dir Baselga.
Amb aquestes dades, l’oncò-

leg espera esbrinar quins són els
diferents gens que s’han d’inhi-
bir simultàniament per frenar la
progressió d’un càncer, demane-
ra que es pugui donar la combi-
nació de fàrmacs adequada per
controlar la malaltia.c

DESBANDADA

La reacció
de molts dels afectats
ha estat desactivar
els seus comptes

FACEBOOK

DANI DUCH

La Fundació BBVA impulsa una investigació conjunta de teràpies
antitumorals entre Vall d’Hebron i l’hospital general deMassachusetts

Mecenescontraelcàncer

Unaxarxamés insegura
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amb Anonymous.

El maig passat, el web
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ça va ser vulnerat per
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MasterCard o PayPal,
per haver denegat els
seus serveis al web que
dirigeix Julian Assange.
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explícita al mur de la seva pàgina
de Facebook, però des del cap de
setmana passat, aquesta anoma-
lia s’ha disparat en nombrosos
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bre, deu dies més tard de la data
que un emmascarat va anunciar
l’agost passat, en nom del grup
de hackers Anonymous, com la
data en què aquesta xarxa social
tan popular desapareixeria. No
n’hi va haver per a tant, però la
xarxa creada per Mark Zucker-
berg és, més que mai, en el punt
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Durant unes quantes hores, al-
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des amb cares de famosos–, fotos
de violència extrema i demaltrac-
tament cap a animals. Les imat-
ges apareixien com si les hagues-
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era així. La intromissió va donar
lloc a nombroses queixes dels
usuaris a Facebook, en què es
van crear pàgines de protesta, i
també a Twitter.
Facebook va difondre que blo-

queja entre 250.000 i 600.000 in-
tents d’intromissió cada dia. Sa-
ben del que parlen. El mateix
Zuckerberg i uns quants dels
seus primers companys a la xar-
xa social van ser hackers. El mo-
tiu dels atacs anunciats a l’agost
és que acusen Facebook de robar
“la informació de les persones” i
de vendre-la “a homes poderosos
com si fossin trossos de paper”.
Entre les reaccions dels afec-

tats n’hi ha una de perillosa per a
Facebook. Molts van declarar
que desactivaven els seus comp-
tes per prevenir que amics, famili-
ars i companys de feina pogues-
sin rebre aquests catàlegs de fo-
tos tan especials. És a dir, per evi-
tar-ho, renunciaven a la xarxa so-
cial, que no es pot permetre que
els usuaris tinguin un comporta-
ment de fugida d’aquesta mena.
Un comunicat de la companyia
assenyalava que estava treballant

per “aïllar i eliminar” qualsevol
material que violi els termes d’ús
de la xarxa. Facebook va admetre
que en els últims dies ha “experi-
mentat un augment en les denún-
cies”, que estan “investigant com
poden abordar la qüestió”.
La commoció en molts usuaris

era comprensible. Un dels testi-
monis més clars va ser el de l’ac-
triu i productora Courtney Zito,
que va explicar alwebTheChris-
tian Post que la seva pàgina esta-
va inundada de porno i que per
això no s’atrevia a examinar la se-
va pàgina si tenia algú al voltant.
Entre les imatges, Zito s’hi va tro-
bar “un home que tenia el crani
colpejat i el cervell damunt l’as-
falt. Una altra imatge era el dia-
ble, a més de moltes fotos de no-
ies despullades”.
Entre les reaccions, hi va ha-

ver diversos usuaris que van cre-
ar pàgines específiques a Face-

book per criticar l’aparició de
pornografia. En algunes, s’hi re-
cordava que la xarxa social, en
molts casos, té un ús familiar, i es
reclamava als responsables que
aturin l’aparició d’aquestes imat-
ges. Divendres passat, algú que
es va identificar com a Ano-

nymous tornava a anunciar que
tenia la intenció d’atacar Face-
book ambmalware (un programa
maliciós) sofisticat. El grup d’acti-
vistes d’internet va assenyalar
més tard que l’amenaça no era se-
va, sinó que provenia d’un hacker
aïllat. Una companyia de progra-
mes de seguretat, BitDefender,
va assegurar que havia trobat un
software que podria coincidir
amb el que descrivia l’amenaça.
Almenys fins ara, quan Ano-

nymous havia llançat atacs con-
tra webs ho havia fet amb una
tècnica coneguda com a atac de
denegació de servei DDoS, pel
qual nombrosos usuaris fan peti-
cions simultànies a una pàgina
fins que aquesta, desbordada per
la incapacitat d’atendre les de-
mandes, s’acaba col·lapsant. El
mètode del software maliciós,
amb porno inclòs, seria una nova
tècnica.c

L’ATAC A SONY

Facebookrep
unatacambfotos
pornogràfiques ide
violènciaexplícita
A alguns usuaris se’ls va publicar
sense permís les imatges al seumur

L’atac a una plataforma de
joc en línia de Sony va dei-
xar al descobert les dades
de 24,6 milions d’usuaris
d’aquesta companyia.

AUTORIA

No se sap qui ho ha
fet, però Anonymous
havia amenaçat
la xarxa social

Arran del cas Wiki-
leaks, Anonymous va
coordinar el desem-
bre del 2010 atacs
contra webs d’institu-
cions i companyies.

Una de les nombroses pàgines de Facebook que ahir protestaven per l’aparició de pornografia

Josep Baselga i Francisco González, ahir a la Fundació BBVA

JOSEP CORBELLA
Madrid

L’hospital Vall d’Hebron de
Barcelona i l’hospital general de
Massachusetts (EUA) han ende-
gat un programa d’investigació
conjunt finançat per la Fundació
BBVA per millorar els tracta-
ments del càncer.
El programa, liderat per l’on-

còleg Josep Baselga, està dest-
inat a identificar les alteracions
genètiques que defineixen cada
tumor. Una vegada es coneguin
aquestes alteracions, serà pos-
sible administrar fàrmacs que
les contrarestin o, si aquests
fàrmacs encara no existeixen,
desenvolupar tractaments nous
que ataquin de manera específi-
ca els diferents tipus de cèl·lules
tumorals.
“Som al bell mig d’una revolu-

ció en la medicina personalit-
zada del càncer; comprendre els
mecanismes de la cèl·lula cance-
rosa serà la clau per aconseguir
millorar els tractaments”, va de-
clarar ahir Josep Baselga des-

prés de firmar el conveni de
col·laboració entre la Fundació
BBVA, l’Institut d’Oncologia de
Vall d’Hebron (VHIO) i l’hospi-
tal general de Massachusetts. El
conveni preveu que la Fundació
BBVA aporti 2,5 milions d’euros
en els propers cinc anys per fi-
nançar el programa d’investi-
gació. “L’economia espanyola”,
va dir González, “no té al davant
cap altra ruta possible que no si-
gui la del coneixement i la inno-
vació”. La recerca se centrarà ini-
cialment en “els big four (els qua-
tre grans)”, va dir Baselga: càn-
cers de pulmó, mama, pròstata i
colorectals. Però és probable que
el que es descobreixi en aquests
estudis sigui útil després per trac-

tar altres tipus de càncer. “Ens
encaminem cap a una nova defi-
nició dels tumors basada en les
característiques moleculars, més
que no pas en l’òrgan d’origen”.
El programa “és una evolució

natural del que estàvem fent”, va
afegir Baselga, que dirigeix la
divisió d’oncologia a l’hospital
general de Massachusetts i el
VHIO a Vall d’Hebron. Fins ara,
s’ha estudiat comun fàrmac alte-
ra l’activitat de gens concrets en
pacients amb càncer. Amb el
nou programa d’investigació, es
podrà estudiar com el fàrmac al-
tera l’activitat de tots els gens a
les cèl·lules tumorals. “És un
avenç important perquè hi ha
mutacions rellevants que fins
ara no érem capaços de detec-
tar”, va dir Baselga.
Amb aquestes dades, l’oncò-

leg espera esbrinar quins són els
diferents gens que s’han d’inhi-
bir simultàniament per frenar la
progressió d’un càncer, demane-
ra que es pugui donar la combi-
nació de fàrmacs adequada per
controlar la malaltia.c

DESBANDADA

La reacció
de molts dels afectats
ha estat desactivar
els seus comptes

FACEBOOK

DANI DUCH

La Fundació BBVA impulsa una investigació conjunta de teràpies
antitumorals entre Vall d’Hebron i l’hospital general deMassachusetts

Mecenescontraelcàncer

Unaxarxamés insegura
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e
Manel Calvet i Calvo

Ha mort cristianament a Barcelona, a l'edat de 71 anys, el dia 15
de novembre de 2011. (A.C.S.) La seva esposa, María de la Salud;
fills, Alicia, Manel i Sylvia; néts, Àlex i Max, i família tota ho fan saber
a llurs amics i coneguts i els preguen de voler-lo tenir present en les
seves oracions. La cerimònia tindrà lloc demà, dia 17 de novembre
de 2011, a les 9.30 hores.

Tanatori Sant Gervasi

e
Ricardo Conejos García

Ha mort cristianament a Barcelona, a l'edat de 84 anys, el dia 15
de novembre de 2011. (A.C.S.) La seva esposa, María Sancho; fills,
Ricard i M.ª Cinta, Jordi i Montserrat; néts, Natàlia, Jordi, Ariadna,
Marina, i família tota ho fan saber als seus amics i coneguts i els
preguen de voler-lo tenir present en el seu record. La cerimònia tindrà
lloc demà, dia 17 de novembre de 2011, a les 10.30 hores, al Tanatori
Les Corts.

e
Don FranciscoManuel Castro

Sousa
Falleció en Barcelona, el día 16 de noviembre de 2010. (D.E.P.)
Te añoran y te recuerdan tu madre y hermanos, Alfonso y Sara.

No sufre más el que más llora, sino el que más tarda
en olvidar

e
Sexto aniversario

José López Pérez
"El tiet"

Tu esposa, María Vivancos; familiares y amigos te recordamos

Vigésimo aniversario

ErnstWollschläger
Te recordamos con muchísimo cariño. Renate, Christian y Anja y sus
familias y amigos. Siempre estarás en nuestro corazón.

Hoy hace un año que nos dejaste pero
nuestro recuerdo y amor estarán siem-
pre contigo. Tus hijos, nietos y familia.

Primer aniversario

MARÍA DOLORES PUNTER FARRÉ

HOY HACE UN AÑO
Amadeu Ferré i Gamberini
Cesareo García García
Concha Herrero González
Consuelo Bastán Pérez
Enric Ciurana Caba
Enrique Montobbio Etcheverria
Enriqueta Vallés Fontanet
Eulalia Gallego Fernández
Federico Baró Boneta
Felisa López García
Francesc Maturana Bonfill
Francisco Castro Sousa
Genaro Millet Maristany
Hortensia Alvárez Fernández
José Luis Amela Aguilar
Josefina Cartes Delma
Josep Puig i Asbert
Juana Martos Jiménez
Karl Wtulich
Lluís Pardo Lagresa

Manuel Palau Rolduà
María Carrasco Mañá
María Cinta Domingo Turón
María Joaquin Giralt
Maria Paz Diaz Gallego
Mercè Jorba i Vidal
Mercè Marí Domenech
Mercedes Bigas Rovira
Miquel Cazorla i Xalma
Mª Teresa Torredemer Marcet
Ofelia Regueira López
Pedro Casado Rodríguez
Pedro García Cortijo
Pepita Muñoz Torné
Pilar Gutiérrez Balios
Pilar Serra i Pibernat
Rafael Postigo Aguilar
Rosa Cavero i Selma
Salvador Budí i Baiges
Teresa Rosell Camps

Listado publicado por cortesía de Serveis Funeraris de Barcelona.

ANIVERSARIS

SEPULTURES

PER A CENDRES

EN PLENA NATURA,

A 15 MINUTS DE BARCELONA.

Sol·liciti el nostre fullet:93 673 05 35

Llaçoscontraelcàncer

N ascuda el 1936 aVie-
na com a Evelyn
Hausner, la seva fa-
mília va haver de fu-

gir de la capital austríaca du-
rant l’ocupació nazi i es va esta-
blir, el 1940, a Nova York, ciu-
tat en la qual anys més tard ella
es casaria amb Leonard A. Lau-
der, hereu del gran imperi de
cosmètica.
Durant el viatge amb vaixell

que els portava fins a Nova
York, la mare d’Evelyn va des-
pertar la petita per contemplar
juntes l’estàtua de la Llibertat.
Més tard ella evocaria aquell
moment, aquest gest, com a
font d’inspiració present en tota
la seva vida. Evelyn Lauder, vi-
cepresidenta corporativa de
l’empresa de cosmètics Estée
Lauder i impulsora d’una famo-
sa campanya contra el càncer
de mama, va morir a la seva ca-
sa de Manhattan, segons va in-
formar The New York Times.

Especialment orgullosa d’ha-
ver-se graduat en universitats
públiques de Nova York, els
seus ensenyaments li van per-
metre exercir comamestra d’es-
cola durant diversos anys. Va co-
nèixer Leonard el primer any
d’universitat i va tenir amb ell
dos fills, William i Gary. El 1989
li van diagnosticar un càncer de
mama i, malgrat que llavors va
mantenir molt discretament la
seva pròpia història, va comen-
çar a desplegar una intensa acti-
vitat internacional en lluita con-
tra la malaltia.
Va crear la campanya del llaç

rosa, reconegut des d’aleshores
a tot el món com a símbol de la
lluita contra el càncer, i el 1993
va posar en marxa la Fundació
per a la Investigació sobre el

Càncer de Mama, gràcies a la
qual va recaptar una quantitat
que la premsa va xifrar en 350
milions de dòlars. El 2007 li
van diagnosticar un altre càn-
cer, aquesta vegada d’ovaris,
que finalment l’ha vençut. La
filantropia la va portar a la Jun-
ta de Supervisió del Centre On-
cològic Memorial Sloan-Kette-
ring, a l’Evelyn and Leonard
Lauder Foundation i, gràcies a
les campanyes del llaç rosa, van
recaptar milions de dòlars per
finançar investigacions cientí-
fiques.

“La meva mare va conservar
fidelment l’herència de la nos-
tra empresa i els valors que li va
inculcar lameva àvia, Estée Lau-
der”, vamanifestarWilliamLau-
der. “Era l’arquitecta principal
de la nostra filosofia, els nostres
valors i la nostra cultura. Dinà-
mica, creativa, intel·ligent, càli-
da i generosa, tenia un talent es-
pecial per connectar-se amb la

gent”, va declarar el conseller
delegat de l’empresa familiar.
Lauder va idear el nom Cli-

nique i va ser la primera a utilit-
zar el famós davantal blanc del
laboratori que va caracteritzar
aquesta marca. El 1989 va assu-
mir el càrrec de vicepresidenta
corporativa. La seva passió per
la jardineria la va portar a la cre-
ació de diverses fragàncies flo-
rals i els dissenyadors del gremi
li deuen dos dels segells més re-
eixits de la seva marca al món:
Beautiful i Pleasures.

Entusiasta, líder natural, Eve-
lynH. Lauder també va ser fotò-
grafa i la seva obra es va in-
cloure moltes col·leccions, en-
tre les quals les del Museu
Whitney d’Art dels Estats
Units, el Museu d’Art de Broo-
klyn i el Museu de Belles Arts
de Houston. El setembre passat
les seves obres s’exhibien a la
Galeria Gagosian a Londres.

NÚRIA ESCUR

PEDRO MADUEÑO

OBITUARIS

EVELYN LAUDER (1936-2011)
Vicepresidenta d’Estée Lauder, va crear la campanya del llaç rosa
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Hans-Peter Friedrich

L’escriptora nord-america-
na SiriHustvedt (56) publi-

ca L’estiu sense homes, una no-
vel·la sobre comuna poeta es tro-
ba que, un bon dia,
el seu marit la deixa
per una noiamés jo-
ve i ella viu un estiu
sense homes.
PÀGINA 42

Siri Hustvedt

La CE va ser incapaç ahir
de trobar un consens entre

els seus diversosmembres per po-
der aplicar les ambicioses propos-
tes de Barnier a fi de
poder controlar les
agències de ràting.
Governar també és
no aixecar falses ex-
pectatives. PÀGINA 60

COMISSARI MERCAT INTERIOR
Michel Barnier

David Stern (69 anys) no ha
aconseguit evitar que el tan-

cament patronal amenaci de sus-
pendre tota la temporada, la qual
cosa seria una catàs-
trofe esportiva i eco-
nòmica. Els jugadors
tampoc no han con-
tribuït a arreglar l’as-
sumpte. PÀGINA 53

COMISSIONAT DE L’NBA
David Stern

La repressió d’Al-Assad
(46) a Síria va convertir el

dia d’ahir –més de 70 de morts
entre civils i militars- en el més
sagnant des de l’ini-
ci de les protestes.
S’afegeixen als al-
tres 3.500 morts re-
gistrats fins ara.
PÀGINA 11

DICTADOR SIRIÀ
Baixar al-Assad

Friedrich (64) negava fa
només dos mesos “qual-

sevol indici d’activitats terroris-
tes nazis” al seu país. Tanmateix,
Alemanya va revelar
ahir que els grups
neonazis han assassi-
nat 147 persones en
els últims vint anys.
PÀGINA 6

MINISTRE DE L’INTERIOR ALEMANY

ESCRIPTORA

ELS SEMÀFORS

SUMARI

c

PEL FORAT DEL PANY

INTERNACIONAL

Com a la guerra freda
Malgrat els esforços d’acosta-
ment dels darrers anys entre
els EUA i Rússia, sovint les
seves relacions segueixen pa-
trons de la guerra freda. PÀG. 9

POLÍTICA

Retallades sanitàries
Les retallades pressupostàries a
la sanitat catalana són material
sensible, i més en aquestes cir-
cumstàncies de crisi, com va
subratllar ahir la cap de llista
del PSC per Barcelona, Carme
Chacón. PÀGINA 20

EDITORIALS

Els temes del dia
La vaga dels metges a
Catalunya; i el format televisiu
obsolet de la successió de
monòlegs, o els debats, a Es-
panya. PÀGINA 26

OPINIÓ

Un èxit i un fracàs
Benjamín Suárez afirma que
“al nostre país, els sistemes de
coneixement es troben en una
cruïlla. L’estratègia que es va
establir durant els anys vuitan-
ta ha estat un èxit i un fracàs
(...), perquè el coneixement no
ha penetrat en els sistemes pro-
ductius amb la força i la genera-
lització desitjables”. PÀGINA 27

TENDÈNCIES

Que pugin els preus
No hi ha mal que per bé no
vingui. La crisi econòmica que
sotragueja amb tanta duresa les
economies europees, entre les
quals, i de manera molt espe-
cial, l’espanyola, ha provocat
una baixada del consum de
cocaïna a causa dels preus a
què ha arribat (entre 50 i 80
euros el gram, depenent del
país). PÀGINA 34

CULTURA
Un altre cine que tanca
Dilluns que ve, 21 de novem-
bre, l’Aquitània deixarà definiti-
vament de ser la seu de la Fil-
moteca de Catalunya. Aquest
cinema tan veterà de l’avinguda
Sarrià, que els seixanta va ser
un dels pioners de l’art i assaig,
tancarà portes sense saber què
se’n farà. PÀGINA 42

ESPORTS

Tot a punt
Ja se saben tots els participants
de l’Eurocopa d’Ucraïna i
Polònia. Amb la classificació,
ahir a la nit, dels últims quatre
supervivents dels playoffs, el
torneig, que arrencarà a Var-
sòvia el 8 de juny, ha ensenyat
les cartes. PÀGINA 51

ECONOMIA

Els bons del Govern
Ahir la Generalitat va tancar la
tercera emissió de bons a parti-
culars després de col·locar
4.223 milions d’euros, un 62,5%
dels quals va ser a un any, men-
tre que la resta va ser a dos
anys. El Govern va assenyalar
que encara no sap el cost final
de l’emissió. PÀGINA 62

c

COMes mesura l’èxit o el fracàs d’una vaga?
Aquesta pregunta ve a tomb per les dues jorna-
des de protestes i mobilitzacions que ha convo-
cat el sindicat Metges de Catalunya per ahir i

avui a la sanitat pública i que, no per casualitat, tenen lloc
en la recta final de la campanya electoral. Una manera d’ana-
litzar el resultat de la vaga és per les persones afectades, i
aquí la xifra no és baixa: fins a 20.000 pacients es van veure
afectats als diferents hospitals públics catalans. Una altra
manera de valorar-la té a veure amb el seguiment que els
metges hagin fet de les consignes sindicals. Com sempre, les
dues parts –Govern i convocants– donen xifres molt dife-
rents, però el percentatge més veraç queda sempre per sota
del 50%. I és allà, potser, on rau un dels principals punts
febles dels que convocaven la protesta: s’havia de continuar
negociant amb l’Administració abans de perjudicar tanta
gent, no era útil quan hi havia en marxa una negociació
amb l’ICS i és enormement imprudent i insolidari amb els

que més pateixen convocar vagues preventives contra les
hipotètiques retallades que hauran de fer els pressupostos
de la Generalitat per al 2012. La sanitat pública catalana és,
sens dubte, excel·lent. Ho és el sistema i ho són, òbviament,
els professionals que hi treballen. Els hospitals de referència
tenen un prestigi ben guanyat i qualsevol que hagi hagut de
ser atès d’una malaltia subscriurà aquest comentari. És obvi,
per tant, que fer passos cap enrere no és el més desitjable.
Però en aquests moments de crisi econòmica, amb impara-
bles canvis de governs, una recessió evident, una incessant
sagnia de treballadors que perden la feina i unes arques de
la Generalitat literalment buides, abans de fer una vaga com
la d’ahir i avui cal pensar-s’ho unes quantes vegades.

c

c

Promeses sobre laModel

c

LadyGaga acomiada
la seva creativa

José Antich DIRECTOR

PÀGINES 88

PENSEM QUE...

Elmetge i el banquer

Noucentre
demediació

LA SEGONA

ÍNDEX

Les seves investigacions sobre el càncer compor-
taran una reducció dels costos dels tractaments?”,
li van preguntar ahir a l’oncòleg Josep Baselga,

en una roda de premsa en què estava assegut al costat
de Francisco González, president del BBVA. “El retorn
de la inversió augmentarà, el benefici que se’n traurà
serà més alt del que se’n treu avui dia”, va dir Baselga.
“Els medicaments es personalitzaran i el benefici serà
molt superior, però em temo que el cost final serà més
alt”. Però veient l’embolic terminològic en què s’estava
ficant, es va girar cap a Francisco González i va dir, com
excusant-se: “No sé si faig servir les paraules correctes
des del punt de vista financer”. González li va posar una
mà al braç i el va tranquil·litzar: “Li donaré un cop de
mà, doctor; ja l’hi aclareixo”. I amb precisió d’enginyer
va sintetitzar: “Els costos absoluts pujaran, però els
costos mitjans per pacient baixaran”. “Uf, ja patia”, va
admetre Baselga.

El tancament de la Model és una mena d’història
interminable. Durant el tram final del mandat,
l’alcalde anterior, Jordi Hereu, va fer cap a la

Zona Franca per anunciar a so de bombo i platerets que
començava el projecte per construir-hi una presó que
allotgés els reclusos de la Model, i que seria per al 2013.
També va explicar als veïns de l’Eixample el projecte
d’equipaments per a l’espai recuperat. El cert és que la
previsió que es va fer per a la presó de la Zona Franca
ja no hauria pogut allotjar ni de bon tros els 1.800 pre-
sos que avui dia hi ha ingressats a la Model. La Generali-
tat ha tornat a avaluar el projecte per construir una pre-
só major a la Zona Franca i, alhora, que resulti més bara-
ta, atesa la conjuntura econòmica. També redissenyaran
el projecte per a l’espai que deixarà la Model. Una altra
galleda d’aigua freda per als veïns, que no ho seria tant
si no es fessin tantes promeses inviables per guanyar
eleccions.

La consellera de Justícia,
Pilar Fernández Bozal, i el
degà del Col·legi d’Advocats
de Barcelona, Pedro L.
Yúfera, van inaugurar ahir
oficialment el nou centre
de mediació d’aquesta insti-
tució, el Cemicab, destinat,
entre d’altres, a promoure la
mediació en els àmbits civil,
mercantil i familiar.

Més fracàs que èxit

Internacional 3

Política 14

Opinió 26

Tendències 32

Necrològiques 38

Cultura 40

Cartellera 45

Esports 51

Anuncis classificats 56

Economia 58

Lady Gaga tren-
ca amb Lau-
rieann Gibson,
la coreògrafa i
cantant que ha
estat darrere
dels seus vídeos
i concerts.

EI web de

ESPECIAL 20-N
Si vostès governen…quinsprivi-
legis i règims especials dels di-
putats corregirien?

NOTÍCIA
Els descomptes de fins al 70%
dels grups de compra, un es-
quer atractiu.

ENTREVISTA
“Ladona segueix sent la respon-
sable de la casa perquè ella vol”,
afirma Mariàngels Nogueras,
experta en conciliació.

ACUSTIK
10 anys de Los Delinqüentes.
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BRASIL wL’expresident Luiz Inácio Lula da Silva, en ple trac-
tament de quimioteràpia per un càncer de laringe, es va afai-
tar ahir la barba i el cap. L’hi va fer la seva esposa. / Efe

ALEMANYA wSocialdemòcrates (SPD) i democristians (CDU)
formaran el nou govern de la ciutat de Berlín, segons l’alcalde-
president de l’SPD, Klaus Wowereit. S’esperava un pacte de
l’SPD amb Els Verds, però una disputa pel traçat d’una autopis-
ta va portar els ecologistes a pactar amb la CDU, amb qui es
repartiran els ministeris de la ciutat. El canvi podria assenyalar
una nova tendència per al pròxim govern federal. / R. Poch

EUA wLa policia nord-ameri-
cana va detenir ahir Ramiro
Ortega-Hernández, sospitós
d’haver disparat contra una
finestra de l’àrea residen-
cial de la Casa Blanca
divendres a la nit. Els
vidres de seguretat van evi-
tar que les bales impactes-
sin a l’interior de la
residència d’Obama, que en
aquells moments era a Ha-
waii. El descobriment ahir
de dos impactes a la façana
de l’edifici va reactivar les
investigacions. / Agències

Undetingut per
impactes debala
a laCasaBlanca

GUATEMALA wEl president
Álvaro Colom va signar el
permís perquè l’exmandata-
ri del país Alfonso Portillo
sigui extradit als EUA per-
què el jutgin per blanqueig
de diners. Colom va anunci-
ar que havia decidit “res-
pectar el procés judicial”
contra Portillo, que va ser
cap de l’Estat del 2000 al
2004, quan va blanquejar
presumptament més de 70
milions de dòlars, segons
sosté la Fiscalia de Nova
York. / E. Sabartés

Karzai posa condicions a les relacions
estratègiques ambelsEUAdesprés del 2014
AFGANISTAN wEl president afganès, Hamid Karzai, va anunci-
ar ahir davant l’assemblea tradicional, la Loia Jirga, les condi-
cions per a les relacions estratègiques amb els EUA a partir
del 2014, data en què Washington té prevista la retirada total
de les tropes del país. Karzai va admetre que l’Afganistan con-
tinua necessitant l’ajuda de l’exèrcit nord-americà, tot i que va
insistir que el diàleg haurà de ser “d’igual a igual”. / Agències

RICARDO STUCKERT / EFE

JACQUES DEMARTHON / AFP

Lula s’afaita per la quimioteràpia

L’SPD trenca ambElsVerds i pacta amb
laCDUper governar la ciutat deBerlín

Líders d’Europa Ecologia-Els Verds expliquen l’acord

LLUÍS URÍA
París. Corresponsal

E l futur de l’energia
atòmica a França, el
país més nuclearit-
zat del món després
dels Estats Units, se

situarà en primera línia del com-
bat entre la dreta i l’esquerra de
cara a les eleccions presidencials
del 2012. La consecució d’un frà-
gil acord entre socialistes i ecolo-
gistes en aquest terreny –posat ja
en dubte amb prou feines vint-i-
quatre hores després que el sig-
nessin– va aixecar ahir una dura
ofensiva de la dreta contra el can-
didat del Partit Socialista a l’Elisi,
François Hollande, així com for-
tes pressions del potent sector in-
dustrial nuclear.
La qüestió central és de gran

volada: seguirà França els passos
d’altres països europeus, comAle-
manya, i abandonarà progressiva-
ment l’energia atòmica? Trac-
tant-se del segon país amb més
reactors nuclears delmón –un to-
tal de 58, que generen el 76% de
l’energia elèctrica–, amb un sec-
tor industrial potentíssimque dó-
na feina directament i indirecta-
ment a 400.000 persones i en el
qual hi ha grans líders mundials

–Areva, EDF–, la pregunta no és
poca cosa.
“Aberració”, “regressió”... el

ministre d’Indústria, Éric Bes-
son, no trobava ahir paraules
prou dures per qualificar el con-
tingut de l’acord electoral firmat
ahir a lamatinada pels socialistes

i els verds per a les eleccions le-
gislatives de l’any que ve, en el
qual es preveu reduir, d’aquí a
l’any 2025, l’energia elèctrica
d’origen nuclear del 76% actual
al 50%, cosa que comportarà el
tancament de 24 reactors. “Es
tracta d’una amputació”, va excla-
mar Besson, que va anunciar una
cascada de conseqüències negati-
ves per al país: des de l’encari-
ment de l’energia per als consu-
midors fins a la pèrdua de llocs
de treball –el president de l’elèc-
trica EDF, Henri Proglio, ha arri-
bat a parlar d’un milió–, passant
per deslocalitzacions industrials
i pèrdues d’exportacions, a més a
més d’un augment de la contami-
nació atmosfèrica i una pèrdua
d’independència energètica.
L’acord entre el PS i la coalició

Europa Ecologia-Els Verds –que
inclou la cessió de diverses dese-
nes de circumscripcions electo-
rals als ecologistes– recull les te-
sis de François Hollande, favora-
ble a reduir el pes de l’energia nu-
clear però hostil a abandonar-lo
totalment. El candidat socialista
també es va oposar terminant-
ment a suspendre el projecte del
reactor nuclear de tercera genera-
cióEPR, que es construeix actual-
ment a Flamanville (Norman-
dia), com reclamaven els verds.
El pacte va estar a punt de naufra-
gar per aquesta causa, però final-
ment els ecologistes van acceptar
deixar-lo provisionalment de
banda.
Pot ser que en va. L’acord tor-

nava a estar ahir a la nit en sus-
pens, després que el PSdecidís re-
tirar així mateix del document la
referència a la “reconversió”
–abandonament, segons els
verds– del sector de retracta-
ment de residus nuclears i de fa-
bricació del combustible MOX a
partir del reprocessament de
combustible ja utilitzat. El grup
públic Areva va admetre ahir que
hi havia intervingut per advertir
els dirigents socialistes de les re-
percussions econòmiques, indus-
trials i laborals d’una decisió com
aquesta. Aquesta marxa enrere
va desconcertar els ecologistes,
que podrien considerar trencat
l’acord.c

Reactors nuclears
a França

LA VANGUARDIA

58

24

Reactors que hi ha en l'actualitat

Reactors que en cas de guanyar el PS
podrien tancar-se fins al 2025

Colomautoritza
l’extradició de
l’expresidentPortillo

Els socialistes fan
marxa enrere en un
punt del pacte amb els
verds després d’una
intervenció d’Areva

rajoy.es

El futur de l’energia nuclear, objecte d’un fràgil acord entre
el PS i els ecologistes, obre un tens debat polític a França

L’àtom
de ladiscòrdia

PANORAMA
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M ajestades: Al caer la tarde
del 5 de enero de 2012, Ma-
riano Rajoy Brey será –sal-
vo imponderables de la con-

dición humana– presidente del Gobierno
de España. Y seguro que sentirá enton-
ces, en algún momento, el peso enorme
de la responsabilidad asumida. No será
paramenos. FueManuel Azaña quien, en
su última intervención parlamentaria co-
mo presidente del Gobierno en abril de
1936, dijo estas palabras: “Y cuando se es-
tá a la cabeza de un gran pueblo, cargado
de rancios e indecibles sabores, el alma
más frívola se cubre de gravedad pensan-
do en la fecundidad histórica de los acier-
tos y los errores”. Esta gravedad es la que
inspira la actual situación de España,
aquejada por una honda crisis económica
y política.
Hace tiempo que el diagnóstico está he-

cho y el tratamiento fijado, pero han falta-
do hasta hoy, de forma escandalosa, la vo-
luntad y el coraje necesarios para practi-
car la intervención quirúrgica precisa, en
forma de reformas estructurales profun-

das. Estas reformas deberían comenzar,
en un orden de prioridades lógico, por las
de contenido económico: una reforma del
mercado laboral, una reforma fiscal y una
reforma del sistema financiero, que debe-
rían acometerse con igual profundidad y
con carácter simultáneo, para evitar la in-
justicia palmaria que supondría cargar so-
bre las espaldas de una parte de la pobla-
ción –la más débil– todo el coste de la cri-
sis. De ahí que sea insensato reclamar la
reforma laboral sin asumir la urgencia de
la reforma fiscal (para corregir el escanda-
loso fraude actual y el injusto tratamiento

de las rentas del trabajo) y la del sistema
financiero (cuando estamos en puertas de
la creación de un bancomalo, lo que supo-
ne que todos asumiremos las deudas de
algunos, y de una fuerte concentración
bancaria, con riesgo del principio de com-
petitividad). Nunca debe olvidarse que la
expresión geométrica de la justicia es la
simetría.
Estas reformas, Majestades, si se

ejecutan como se debe, harán san-
gre a izquierda y derecha, por lo
que es imposible que las acometa
un solo partido, por amplia que
sea su mayoría: se incendiaría la
calle, por un lado, y se alzarían,
por el otro, ciertos grupos de pre-
sión en defensa de quienes –tam-
bién en palabras de Azaña– “lle-
van siglos acampados sobre el Es-
tado”. Por eso les pido, para evi-
tar esta confrontación, que trai-
gan a España un gobierno de
concentración nacional verte-
brado por el PP y el PSOE, y
con la puerta abierta a los otros
partidos que quieran sumarse.
En el bien entendido de que es-
te pacto PP-PSOE no puede ser
sustituido por ningún otro pacto,
lo que no supone desconsidera-
ción para los restantes partidos, al-
guno de los cuales ha contribuido de
forma destacada al gobierno de Espa-
ña desde la transición, sino que es conse-
cuencia de una realidad innegable: que el
interés último de estos partidos no es el
general de España sino el particular de su
respectiva comunidad autónoma. Lo que
es tan lícito y respetable como digno de
ser tenido en cuenta.
De acometerse estas reformas gracias

a un gobierno de concentración verte-
brado por el PP y el PSOE, estoy seguro,
Majestades, de que España recobraría
de inmediato la confianza en sí misma
y saltaría como impulsada por un re-
sorte. Nuestro país tiene un tejido in-
dustrial no desdeñable que exporta con
éxito, tiene gente bien preparada que sa-

bemoverse por elmundo, hay capitales en
situación de espera, hay infraestructuras
sobradas… Podría decirse de España –con
el poeta– que “una voz, comoLázaro, es-
pera / que le diga: Levántate y anda”.

Y, si fuese posible, les pediría otro
regalo: que, culminadas las refor-
mas económicas, elmismo gobier-
no de concentración PP-PSOE
acometiese la reforma de la Cons-
titución para desarrollar el Esta-
do autonómico hasta convertirlo
en un Estado federal, cuyo Sena-
do sea el órgano multilateral de
decisión que haga innecesaria la
reivindicación de cualquier tipo
de relación bilateral (es más, in-
cluso los pactos fiscales entre el
Gobierno central, navarros y vas-
cos deberían ser ratificados por es-
te nuevo Senado). Simultánea-
mente, también debería revisar-
se el sistema de financiación de
las comunidades autónomas,
hasta homologarlo con el de los
estados federales de referen-
cia, como la República Federal
Alemana. Y no me atrevo a pe-
dir, por último, lo que todos
ven imposible: que esta reforma

constitucional deje la puerta
abierta a quien quiera irsemedian-
te el reconocimiento del derecho a
decidir. Sé que parece una locura, pe-

ro también sé que nada perdura por la
fuerza y creo en el poder creador de la
libertad.
No puedo negar, Majestades, que les

escribo con cierta melancolía, porque, es-
ta vez, no será tan fácil que me traigan lo
que les pido, como cuando de niño me
traían, en Ripoll, una arquitectura de cor-
cho y unos patines. Por eso no me queda
yamás patria que la infancia, cuando estu-
diaba que del Norte vinieron los celtas y
del Sur los iberos, que se fundieron y que

de ellos surgieron los celtíberos. Pero
parece que no fue así. En fin,
gracias por leer esta carta y que
les sea leve, Majestades.c

A ctualmente la política venezola-
na es un diálogode sordos. La opo-
sición habla para los opositores y
el Gobierno para los chavistas.

Los ciudadanos apenas escuchan esas discu-
siones mientras intentan sobrevivir en un
país donde la infraestructura está cada vez
más deteriorada. La enfermedad del presi-
dente Chávez es una preocupación, pero de
eso no se habla. Pero lamortalidad del presi-
dente le ha dado mucho vuelo a la idea de
una transición política hacia algo distinto de
lo que existe hoy.

Tras una serie de entrevistas realizadas
en Caracas con líderes políticos y académi-
cos fueron surgiendo distintos escenarios
políticos. En un tumulto de incertidumbres
sobre el futuro hay, sin embargo, ciertas cer-
tezas. El 12 de febrero los partidos oposito-
res, agrupados en laMesa deUnidadDemo-
crática, celebrarán elecciones primarias pa-
ra elegir al candidato presidencial que com-
petirá en las elecciones del 7 de octubre del
2012. El Partido Socialista Unido Venezola-
no (PSUV) ya proclamó a Hugo Chávez co-
mo su candidato.

Las certezas son, entonces, que hay elec-
ciones presidenciales y que la oposición, uni-

da, ha abandonado su tendencia, ridícula, al
abstencionismo. Las incertidumbres se re-
fieren, a la unidad que hoy detenta con orgu-
llo la oposición. ¿Serán todos los candidatos
opositores fieles a la Mesa de Unidad des-
pués del 12 de febrero? Esta pregunta está
flotando en el aire y sólo podrá responderse
tras las primarias. Otra certeza es que Chá-
vez está enfermo y no vale la pena conjetu-
rar sobre las posibilidades de sobrevivir a
un cáncer que no se sabe dónde está. Más
tarde o más temprano, Hugo Chávez tendrá
que empezar a pensar en su sucesor. Su en-
fermedad indica que las posibilidades de
eternizarse comoFidel Castro son pocas. Ya
se especula con muchos sucesores.

Una certeza es que el sucesor tendrá que
enfrentar, principalmente, dos actores polí-
ticos: el PSUV y las Fuerzas Armadas. Es
probable que el chavismo se fragmente dan-
do lugar a distintos grupos intransigentes y
conciliadores, negociadores o halcones. Es-
to puede presentar un escenario complejo
como el que siguió a la muerte de Juan Do-
mingo Perón en Argentina en 1974 que cul-
minó en el golpe militar de 1976. Si Chávez,
como hizo Perón, no es capaz de preparar la
transición, las luchas sucesorias intrachavis-
tas pueden desestabilizar políticamente al
país y un golpe militar o una guerra civil no
serían irreales. Un escenario más benévolo,

pero casi impensable teniendo en cuenta las
ambiciones de Chávez, podría ser que él dé
unpaso al costado y ayude al PSUVa conver-
tirse en un partido político independiente
de caudillos. Hoy por hoy este escenario es
una utopía. Chávez vitorea estar curado y
ser invencible.

En la transición poschavista el rol del
ejército será crucial y podríamos afirmar

que la transición a la democracia, al socia-
lismo o a una dictadura depende mucho
más de los militares que de Chávez. Lama-
yoría de los políticos entrevistados reaccio-
naron con cautela frente a la pregunta so-
bre el rol de las FuerzasArmadas en la tran-
sición. Los escenarios iban desde una relati-
va confianza en losmandosmedios para ga-
rantizar una transición respetuosa de la
oposición y de las reglas democráticas has-
ta el presagio de una resistencia de oficia-
les imbuidos con la retórica chavista y

agrandados por el poder político y econó-
mico que detentan en este gobierno.

Los países del cono sur latinoamericano
enfrentaron el dilema de qué hacer con los
militares en democracia. Los venezolanos
deberán resolver qué hacer con los oficiales
sospechados de corrupción e ideologizados
por la retórica chavista. ¿Cómo volver a te-
ner unas FF.AA. que garanticen la defensa
del territorio y no se inmiscuyan en la políti-
ca interna, en los planes sociales y en la de-
fensa del socialismo?Los países latinoameri-
canos ofrecen muchos ejemplos que seguir.
Mientras el primer Gobierno democrático
argentino sentó las bases para llevar a juicio
los abusos de derechos humanos cometidos
durante la dictadura militar, los gobiernos
de la Concertación chilena prefirieron ga-
rantizar la gobernabilidad democrática y es-
perar la muerte de Pinochet para avanzar
con excesiva cautela en una revisión del pa-
sado. Estas decisiones se basaron en el po-
der que detentaban los primeros gobiernos
democráticos respecto a los militares.

Aunque a Chávez le cueste admitirlo, la
transición es un hecho. Su duración es un
enigma pero cuanto antes se acepte esta rea-
lidad, más fácil será garantizar una transi-
ción gradual que garantice un grado míni-
mo de gobernabilidad democrática y evite
escenarios violentos o golpistas.c

¿HayprimaveraenVenezuela?

Cartaa losReyesMagos

Les pido un gobierno de
concentración vertebrado por
PP y PSOE, con la puerta
abierta a quien quiera sumarse

La transición al socialismo,
a la democracia o a una
dictadura depende más de
los militares que de Chávez

Juan-José López Burniol

JORDI BARBA

DEBATE. La democracia en Latinoamérica / Rut Diamint y Laura Tedesco

R. DIAMINT y L. TEDESCO, directoras del Estudio
sobre Liderazgo en América Latina
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JOSEP CORBELLA
Madrid

J osepBaselga és, amés d’un emi-
nent oncòleg i un investigador
de prestigi, un excepcional fun-
draiser: unapersona amb la rara

habilitat de convence’n d’altres perquè
inverteixin en els seus projectes. El fun-
draising és tan estrany a Espanya que ni
tan sols no hi ha una paraula adequada
per traduir el concepte; no ho és als
EUA, on s’ha convertit en una impor-
tant via de finançament per a la ciència.
El 15 de novembre, després de firmar
un conveni amb la Fundació BBVA pel
qual rebrà dosmilions i mig d’euros per
millorar els tractaments del càncer,
Josep Baselga –director del centre de
càncer de l’Hospital General de Massa-
chusetts alsEUA ide l’Institutd’Oncolo-
gia de la Vall d’Hebron a Barcelona– va
explicar a La Vanguardia la seva visió
sobre el fundraising i elmecenatge a Es-
panya.
Com aconsegueix que li donin di-

ners per investigar?
No en donen, n’inverteixen. Quan una
persona o una entitat do-
nen diners per a una causa,
el que esperen és que tin-
gui un retorn. No serà un
retorn econòmic sinó soci-
al. Però esperen resultats.
Lamevamissió és saber co-
municar què ens fa falta
perpoder realitzar la inves-
tigació i quins resultats
se’n derivaran.
Com ho comunica?

No es tracta ni de dema-
nar ni de vendre. Es tracta
de tenir clara quina és la te-
va visió, de tenir unprojec-
te bendefinit, que sàpigues
què vols aconseguir i què
necessites, i també d’expli-
car bé les coses tal com
són.
Molta gent li deu dir

que no.
Has de buscar qui són els
teus socis naturals, com-
prendre quines són les ne-
cessitats de la personao en-
titat a la qual et dirigeixes.
Un enginyer pot tenir una
sensibilitat especial per fi-
nançar un equipament, perquè com-
prèn que és imprescindible per a la in-
vestigació. Una entitat orientada cap a
causes socials pot tenir més sensibilitat
perdonar suport a programes hospitala-
ris... Només es pot atreuremecenatge si
s’estableix una relació que sigui positiva
per a les dues parts. I, sens dubte, sem-
pre pot passar que algú rebutgi partici-
par en un projecte.
L’investigador Joan Massagué va

dir dilluns que el mecenatge és la
gran arma secreta per reforçar la ci-
ència a Espanya.
El mecenatge científic està en creixe-
ment. Fa que siguin viables alguns pro-
jectes científics importants quenoes po-
drien fer de cap més manera. El suport
de la Fundació BBVA a la investigació
del càncer n’és un exemple. També
l’Obra Social de La Caixa ofereix molt
de suport a projectes d’investigació on-
cològica d’excel·lència. O la Fundació
Cellex… Penso que el mecenatge
ajudarà a salvar la ciència d’excel·lència

a Espanya.
Però aquí hi ha menys mecenatge

científic que en altres països.
Encara n’hi ha poc, és veritat, però ca-
da vegada n’hi haurà més. Als Estats
Units el mecenatge biomèdic és relati-
vament recent, va començar a partir
dels anys 50. A Espanya aquesta transi-
ció s’està fent ara i penso que és irrever-
sible. Les donacions filantròpiques en
biomedicina ofereixen un gran retorn.
Coms’ha vist amb l’experiència dels Es-
tats Units, resulten molt satisfactòries
per als filantrops.

Per què creu que no s’ha fet abans
aquesta transició a Espanya?
La investigació d’excel·lència és un fe-
nomen recent a Espanya. No es pot fi-
nançar l’excel·lència si no hi ha ex-
cel·lència per finançar. I també la comu-
nitat científica ha après a comunicarmi-
llor el que fa.
Mésmecenatge per a la ciència su-

posaràmenysmecenatge per a la cul-
tura?
No necessàriament. La meva impres-
sió és que el mecenatge augmentarà
en conjunt. Es podrà mantenir el de la
cultura i augmentar el de la ciència.
En què es basa aquesta impressió?

En el fet que l’ésser humà és generós
per naturalesa, és en el nostre genoma.
La satisfacció que s’obté quan es dóna
per a una causa que transforma el món
en un lloc millor és incomparable. Als
Estats Units, els grans filantrops consi-
deren un gran honor néixer pobres, fer-
se rics imorir en l’austeritat. És obvi que
aEspanya nohi ha tantes grans fortunes
i que el mecenatge no podrà assolir el
nivell que té allà. Però la generositat que
deriva del genoma és la mateixa.c

La tendència cap a més mecenatge per a la ciència és irreversible, afirma Baselga
XAVIER GÓMEZ / ARXIU

“Cada servei d’unhospital hade
poder gestionar les seves retallades”

ENTREVISTA

FILANTROPIA NECESSÀRIA

“Fa viables projectes
importants que no es podrien
fer de cap més manera”

La realitat en
quadricromia

Sentiments

Raciocini

Sentits Exterior

Esdeveniments
externs sobre els
quals no tenim
control

El que coneixem com a realitat està format
per la combinació del món exterior i de tres
conceptes elementals presents en tot
individu

Mitjançant la superposició apareixen
nous conceptes secundaris

La nostra realitat és única gràcies al percentat-
ge que nosaltres li donem a cada un dels
quatre elements que la formen i del disseny
del conjunt

Exterior
Per mantenir la realitat individual l’exterior s’ha de
mantenir en percentatges reduïts, ja que anul·la els
altres elements, però en contacte amb ells

Presència
És la percepció més nítida de la realitat

Sentits

Sentiments

Raciocini

Voluntat

AmorsConflictes
emocionals

2. La realitat d’‘ell’

1. La realitat d’‘ella’
Sentiments Sentits Raciocini

10%
Exterior
10%

Sentiment
35%

Sentits
45%

Sentiments
20%

Sentits
5%

Raciocini Exterior
20%

Raciocini
55%

Notable influència
de l’exterior sobre
el raciocini, únic
element amb què
manté contacte

L’exterior es manté en
el centre sense anul·lar
altres aspectes

Elevat percentatge de
sentits i sentiments
superposats. Amor sexual

Bona connexió
amb els mateixos
sentits

El raciocini deixa
espai als sentits
i sentiments

Pràctica
inexistència
de conflictes

Presència

Mida
deforme
del raciocini

Elevat nivell
de conflicte

Gran quantitat
de sentiments
aïllats

Escassa relació
entre sentits
i sentiments

LES REALITATS DE CADA COMPONENT
D’UNA RELACIÓ EMOCIONAL

@ja_serra

]Quin és el seu diagnòstic de la
situació de la sanitat catalana?
Les retallades són inevitables. El
que em preocupa és com s’estan
gestionant aquestes retallades.
No es gestionen bé?

Fixi’s en els sous, per exemple. Si
es retalla el sou dels millors profes-
sionals independentment dels seus
mèrits, correm el risc que es desmo-
ralitzin i emigrin.
I com es pot evitar?

Cada servei, divisió o departament
ha de poder gestionar les seves
pròpies retallades. No es pot retallar
el pressupost des de dalt sense do-
nar veu als professionals, perquè
ells saben millor que ningú què es

fa bé i què es pot millorar. El poder
de decisió ha de ser on s’apliquen
els canvis que són dolorosos però
que poden ajudar a refermar el
sistema.
Creu que el sistema sanitari

sortirà reforçat d’aquesta crisi?
Si som valents, podem aprofitar la
crisi per millorar situacions estruc-
turals que és necessari corregir per
continuar avançant.
No són reformes incompati-

bles amb l’organització funciona-
rial de la sanitat pública?
Si s’ha canviat la Constitució pel
problema del dèficit, no es pot can-
viar la legislació laboral quan s’està
enfonsant el vaixell?

Josep Baselga, oncòleg i investigador del càncer

COM ES POT ACONSEGUIR FINANÇAMENT

“No es tracta de demanar
ni de vendre. Cal explicar
bé les coses com són”

Jaime
Serra“Elmecenatge ajudarà a

salvar la ciència aEspanya”
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INFORMACIÓN
Dr Gironella. Instituto Laser Medical Rent
CIMA - Pº Manuel Girona 33 - 08034 Barcelona - Tel. 900 102 378
Rd. SantAntoni Mª Claret, 20 - 17002 Girona - Tel. 972 410 404

TECNOLOGÍALÁSERLMRPARAEL
CRECIMIENTOBENIGNODEPRÓSTATA
¿Qué es el crecimientobenignode
la próstata?

Es un agrandamiento de la glándula prostáti-
ca que dificulta la salida de la orina. Los sínto-
mas son: necesidad de orinar con frecuencia
(sobre todo por la noche), goteo postmiccional,
disminución de la fuerza miccional o urgencia
urinaria, entre otros. Es una patología muy co-
mún en los hombres a partir de los 50 años y en
muchos casos requiere cirugía.

¿Qué tratamientos existen para
tratar este crecimiento benigno?

Actualmente el láser es la opciónmenos agre-
siva e invasiva para tratar esta patología llamada
también hiperplasia benigna de próstata (HBP).
Existen diversos tipos de láseres y hay que saber
aplicar el más adecuado en función de las carac-
terísticas clínicas de cada paciente. A diferencia
de las técnicas quirúrgicas tradicionales, el láser,
ofrece una rápida recuperación. La tecnología lá-
ser LMR es actualmente lamás avanzada.

¿Qué es la tecnología láser LMR?
La tecnología láser LMR dispone de todos los

láseres para intervenir el crecimiento benigno de

la próstata, por lo que puede ofrecer a los pa-
cientes medicina personalizada, que es a lo que
tiende, hoy en día, la medicina en general. Ope-
ramos pacientes con características clínicas dife-
rentes y particulares en cada caso. Por ese moti-
vo es tan importante estudiar cada caso concre-
to y decidir la tecnología a utilizar de manera
personalizada

¿Quéventajasofreceestatecnología?
La primera ventaja es que cada paciente dis-

pone del láser más acorde a sus circunstancias.
Y entre las ventajas más destacadas están la rá-
pida recuperación del paciente, volviendo a su
actividad normal en pocos días, el ingreso hospi-
talario mínimo (12/24 horas), ausencia de san-
grado, y los problemas de incontinencia y de im-
potencia son casi inexistentes.

CRIOCIRUGÍAPARAELCÁNCER
DEPRÓSTATAYDERIÑÓN
¿Qué es la criocirugía?

La criocirugía (o crioterapia) es tecnología de
última generación para el tratamiento del cán-

El Dr. Gironella - Insituto
Laser Medical Rent es una
de las plataformas tecno-
lógicas más importantes
de Europa y especialistas
en el tratamiento de pato-
logías urológicas.

La solución a los problemas de próstata

Toda la información es meramente informativa

Infórmese sobre nuestros
centros a nivel nacional

- El láser más adecuado para cada paciente
- Recuperación en 24h, incluso pacientes sondados
- Para cualquier paciente y tamaño de próstata
- Sin incontinencia ni impotencia
- Inmediata mejoría del flujo urinario
- Sin transfusiones ni absorción de líquidos

A Coruña
Albacete
Alicante

Almería
Asturias
Aranda

Badajoz
Barcelona
Benidorm

Burgos
Cáceres
Cádiz

Castellón
Denia
Girona

Granada
León
Madrid

Málaga
Marbella
Menorca

Murcia
Mallorca
Ourense

Pontevedra
Salamanca
Sevilla

Talavera
Tarragona
Valencia

Toda la información es meramente informativa

Dr Gironella - Instituto LaserMedical Rent
BARCELONA:

Clínica CIMA - Pº Manuel Girona 33 - Tel.900 102 378

GIRONA:
Rd. Sant Antoni Mª Claret, 20 - Tel.972 410 404

Teléfono gratuito:900 102 378

La criocirugía
es una de las mejores

opciones para el tratamiento
del cáncer de próstata

Láser LMR. Medicina personalizada

www.lasermedicalrent.com

La tecnología
láser LMR es única y ofrece
medicina personalizada

a los pacientes

Líder en tecnología médica

¿Problemas
de próstata?

Valladolid
Vigo

Líder en tecnología médica

TECNOLOGÍA LÁSER LMR para el crecimiento benigno de próstata
y CRIOCIRUGÍA para el cáncer de próstata y renal

El Dr Gironella antes de una intervención con tecnología láser LMR

cer de próstata y para el cáncer de riñón. Se ba-
sa en el frío extremo y consiste en congelar las
células cancerígenas sin necesidad de extirpar el
órgano dañado. Es una de las mejores opciones
para tratar estos tipos de cáncer y está recomen-
dada por las asociaciones americana y europea
de urología.

¿Qué ventajas ofrece esta técnica?
Las ventajas principales son el mínimo ingre-

so hospitalario (24/48h), rápida recuperación,
sin ingreso en UVI, sin transfusiones ni sangra-
do, un alto índice de calidad de vida y con un
riesgo de incontinencia urinaria mínimo. Ade-
más se evita someter al paciente a la radiación
de otras técnicas e incluso sirve como terapia de
rescate en recidivas tras radioterapia o braquite-
rapia, es decir cuando el cáncer vuelve a apare-
cer una vez utilizados estos tratamientos.

¿Existe cobertura para toda Espa-
ña de estas tecnologías?

Por supuesto. Laser Medical Rent trabaja con
médicos, hospitales y clínicas en toda España
para atender a todos los pacientes que necesi-
ten solucionar estos problemas con la tecnolo-
gía láser LMR y la criocirugía. Desde su centralita
podrán ser informados y remitidos a los especia-
listas de su provincia.

H
08

62
19

46
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ANIVERSARIS SANTORAL

Scarlett
Johansson

Paloma
San Basilio

actoractriu

Fernando
Guillén

cantant

Cecília, Filemó, Àpia,
Maür, Sisini,
Pragmaci, Daniel,
Trigidia, Àgapi

FOTOS: FILMMAGIC I REUTERS

hop i millor àlbum de hip-hop.
Jennifer López gairebé es des-

pulla durant una actuació, però
després es va tapar una mica
quan li va tocar rebre el seu pre-
mi a l’artista llatina de l’any.
Totalment diferent va ser la

breu aparició de Rihanna, que va
acceptar el seu premi a millor àl-
bum de soul des de Londres, ves-
tida d’estar per casa i mostrant
una faceta poc coneguda de qui
s’acostuma a vestir per impressio-
nar en cadascuna de les seves apa-
ricions públiques. Beyoncé tam-
poc no hi va ser per rebre el seu
premi a la millor artista de soul.
Encara que se’n va anar amb

les mans buides, Katy Perry no
va passar inadvertida vestida
com si s’hagués escapat del plató
d’El cinquè element, de Luc Bes-
son, amb un vestit de color rosa
que feia joc amb el color dels
seus cabells.
La britànica Adele –absent per

una operació de coll– va ser una
altra de les grans triomfadores
després d’aconseguir dos premis
importants, el de millor artista
femenina de rock i millor àlbum
de rock de l’any als quals també
obtava Lady Gaga.c

Robin Gibb, el 2010

7961

s
s
in
a

65

43

21

GEORGE PIMENTEL / FILMMAGIC / ARXIU

El cineasta Gonzalo
Suárez ha àcabat el

guió del proper film, que pre-
tén rodar a l’estiu del 2012.
Hi participarà Carmelo Gó-
mez, que va actuar a tres de
les seves pel·lícules. En
aquestsmoments està enlles-
tint la promoció de l’últim lli-
bre, El síndrome de albatros.
Suárez va reivindicar la unió
entre cinema i literatura, la
qual cosa va atorgar “més
desenvolupament poètic” a
les cintes. / Efe

27

triomfadores
nifer López iNickyMinaj acaparen els premis de lamúsica nord-americana

1.Taylor Swift, la gran triomfa-

dora de la nit. Es va emportar

tres premis, entre els quals el

de millor artista de l’any

2. Bruno Mars es va imposar

a Justin Bieber com a

millor artista en pop/rock

3. Jennifer López, actuant al

costat de Pitbull durant la

gala, va ser elegida artista

llatina de l’any

4. Nicki Minaj es va empor-

tar tots els premis en

la categoria de hip-hop:

millor artista i millor àlbum

5. La banda Lady Antebellum

també van ser premiats

6. Justin Bieber –a la foto,

amb la seva nòvia Selena

Gómez– se’n va anar de buit

RobinGibb,
malalt
decàncer
LONDRES Afp

Robin Gibb (61), can-
tant del llegendari
grup musical Bee

Gees, segueix un tracta-
ment per un càncer de fet-
ge que li van diagnosticar
fa uns mesos. El músic està
ingressat en un hospital bri-
tànic proper al seu domicili
a Thame, al sud-oest d’An-
glaterra, des d’on va trucar
d’urgència a causa d’uns
forts dolors estomacals.
El germà bessó de Robin,

Maurice, vamorir el 2003 a
causa d’una oclusió intesti-
nal, i el seu germà petit An-
dy, que no formava part al
principi del grup Bee Gees,
va morir el 1998 a causa de
l’addicció a la cocaïna. El
més gran dels germans
Gibb, Barry, va tornar a An-
glaterra des d’Austràlia en
companyia de la seva mare,
Barbara, de 91 anys. Els Bee
Gees van vendre 40 mili-
ons de còpies de la banda
sonora de Fiebre de sábado
noche i més de 200 milions
al llarg de tota la seva
carrera.c

Gonzalo
Suárez
ja téguió

Jamie Lee Curtis, actriu 53
Leos Carax, cineasta 51
Terry Gilliam, cineasta 71
Boris Becker, extennista 44
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

Investigadors de l’hospital Clínic
han desenvolupat una tècnica de
diagnòstic que permet veure si el
cervell d’un nounat ha tingut un
desenvolupament correcte a
l’úter. La tècnica, que encara és
experimental, permet identificar
els nadons que aparentment són
normals però que tenen un risc
elevat d’acabar patint fracàs esco-
lar. Un cop identificats, la tècnica
permetrà oferir-los tractaments
d’estimulació precoç al llarg dels
dos primers anys de vida, període
durant el qual el cervell encara es-
tà en construcció, a fi de corregir
les deficiències del desenvolupa-
ment prenatal.

“És un problema d’una gran
magnitud; afecta un 6% de la
població”, va explicar ahir
Eduard Gratacós, cap del servei
de medicina maternofetal del Clí-
nic i director de la investigació, en
un acte que va tenir lloc al museu
CosmoCaixa i en què va presentar
els darrers resultats obtinguts.

Els casos greus de desenvolupa-
ment neurològic són infreqüents i
obvis des del naixement, va asse-
nyalar Gratacós. Els casos lleus
són gairebé deu vegades més fre-
qüents imoltmés difícils de detec-
tar. Però “quan diem lleus cal
matisar –va afegir– perquè, per a
qui el pateix, un fracàs escolar no
és cap problema lleu”.

Aquest problema es deu, en la
granmajoria de casos, al fet que la
placenta no s’implanta de manera
òptima a l’úter. Comque la placen-
ta és l’òrgan a través del qual s’ali-

menta el fetus, això limita el crei-
xement en el tercer trimestre de
l’embaràs. Els nadons afectats so-
len néixer amb un pes baix, tot i
que no tots els nounats que pesen
poc tenen aquest problema.

Un equip del Clínic liderat per
Gratacós va demostrar, en una in-
vestigació que es va presentar fa
dos anys, que la restricció del crei-

xement a l’úter no només afecta
el pes dels nadons quan neixen, si-
nó també el desenvolupament
neurològic. Són nens que més en-
davant solen tenir trastorns
d’atenció, excés d’irritabilitat i
dificultats de relació social. Tot
plegat va conduir al pas següent
de la investigació: com detectar
aquests nens des que neixen per

ajudar-los al llarg dels dos pri-
mers anys de vida, quan el cervell
és més mal·leable?

L’equip del Clínic ha desenvolu-
pat, en el marc d’un projecte fi-
nançat per l’Obra Social de LaCai-
xa, una tècnica per veure la xarxa
de connexions que estableixen les
neurones al cervell. La tècnica es
basa a examinar el cervell amb res-

sonància magnètica i a deduir
com està construïda la xarxa de
neurones. Segons els resultats
que es van presentar ahir, la tècni-
ca permet distingir els nadons
que han patit una restricció de
creixement a l’úter dels que tam-
bé neixen amb un pes baix però
han tingut un desenvolupament
neurològic normal.

A més a més, la tècnica permet
predir quins nadons mostraran
alteracions d’aprenentatge i de
conducta quan tinguin dos anys
–llevat que s’hi intervingui dema-
nera precoç–. “Per primer cop te-
nim la capacitat de predir el risc
individual de cada nen i de fer
una estimulació precoç individua-

litzada per ajudar-lo a recuperar
capacitat intel·lectual”, va desta-
car Gratacós.

La tècnica encara no està a
punt perquè es faci servir de ma-
nera rutinària als hospitals, va
advertir. I, quan deixi de ser expe-
rimental, no tots els nounats
seran candidats que se’ls faci un
examen neurològic. L’ús es res-
tringirà a nadons que neixin amb
un pes baix –menys de 2.500
grams si neixen en la setmana 38
d’embaràs o menys de 2.700
grams si neixen en la 40– i a pre-
maturs nascuts abans de la setma-
na 32, ja que són els casos en què
és més probable que s’hagin pro-
duït alteracions de desenvolupa-
ment neurològic a l’úter.c

En construcció. La tècnica de diagnòstic desenvolupada al Clínic permet veure
com estan formades les xarxes de neurones al cervell d’un nounat

HOSPITAL CLÍNIC

PROBLEMA DE GRAN MAGNITUD

Un 6% de la població
té una alteració
de creixement a l’úter
que afecta el cervell

ElClínicdetectael riscde fracàs
escolardesdelsprimersdiesdevida
Una tècnica experimental obre la via a corregir alteracions de desenvolupament neurològic

ESTIMULACIÓ PRECOÇ

Es poden corregir
deficiències de
desenvolupament
fins als dos anys

La indústria pagaràun
fàrmac si no funciona
A. MACPHERSON Barcelona

Un fàrmac recentment aprovat
per tractar casos molt avançats
de càncer de pulmó (els no mi-
crocítics) protagonitza el primer
acord entre la indústria farma-
cèutica, l’oncologia i una admi-
nistració, el Servei Català de la

Salut en aquest cas, per compar-
tir riscos, de manera que Salut
només finançarà aquest medica-
ment si té resultats positius en el
pacient. La fórmula de risc com-
partit permetrà afinar en l’ús
d’un tractament que costa 6.000
euros (en 12 setmanes), “i saber
molt més sobre la resposta que

tindrà en la vida real”, indica
AnnaClopés, responsable de far-
màcia de l’ICO, la institució que
posa en marxa el corresponent
pla pilot, “perquè els pacients re-
als tenen comorbiditats i altres
problemes que no apareixen en
els assajos”. Per la indústria, la
biofarmacèutica AstraZeneca,
aquesta fórmula que ja s’utilitza
en altres països “ens ajudarà a
delimitar-ne l’ús en aquells pa-
cients en qui realment tindrem
èxit. Recuperem la inversió enca-
ra que ens hàgim de fer càrrec
dels casos en què no funcioni”,

assegura el directiu de la compa-
nyia, Federico Plaza.
“Només serà la via adequada

per a medicaments molt nous i
dedicats a patologies molt greus
en les quals hi hagi una fórmula
objectiva de mesurar els resul-
tats”, apunta el responsable de
Farmàcia del Departament de
Salut, Antoni Gilabert. “Inten-
tem el màxim accés a aquests
nousmedicaments amb lamillor
relació cost-benefici. El pla pilot
durarà dotze mesos, però en els
propers dos anys podrien incor-
porar-se a aquesta fórmula una

dotzena demedicamentsmolt in-
novadors”.
Els pacients amb aquest tipus

de càncer han de passar un test
previ per comprovar si són sus-
ceptibles de millorar amb aquest
producte i durant el tractament
passen proves amb què es pot
mesurar aquestamillora i un aug-
ment de la supervivència d’un
any. Per a aquest càncer, segons
explica el laboratori, és l’alterna-
tiva a una quimioteràpia més ge-
nèrica amb efectes secundaris
greus. “Ésmedicina personalitza-
da real”, diu Federico Plaza.c
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E
ls tumors de les glàn-
dules salivals repre-
senten únicament
entre un 3% i un 5%

de les neoplàsies que se si-
tuen a la regió denomina-
da cap i coll. El 80% d’a-
quests tumors es presen-
ten a la paròtide, ja que
aquesta és la glàndula sali-
val de més volum de l’és-
ser humà.
Hi ha unes quaranta va-

rietats histològiques d’a-
quests tumors, de les quals
més d’un 75% són de natu-
ralesa benigna. El denomi-
nat adenoma pleomorf és
el més freqüent.
El tractament d’elecció

és la cirurgia amb l’extirpa-
ció de tota la tumoració.
La tècnica quirúrgica ha
de ser acurada amb la fina-
litat de no lesionar el nervi
facial que discorre per l’in-
terior de la glàndula. Úni-
cament en cas d’una lesió
d’aquest nervi es pot pro-
duir el que es denomina
una paràlisi facial, amb
pèrdua de tonicitat dels
músculs de mitja cara. En
el cas que aquest nervi es
pugui respectar tan sols
acostuma a produir-se una
petita paràlisi facial passat-
gera.
La possibilitat d’admi-

nistrar tractaments poste-
riors depèn de la natura-
lesa definitiva del tumor,
dictaminada pels patòlegs
una vegada estudiada acu-
radament la peça quirúr-
gica.
L’extirpació de la paròti-

de no té connotacions ne-
gatives respecte a la saliva-
ció o ingesta d’aliments. El
pacient pot fer una vida to-
talment normal després
de l’operació.

JOSEP RAMON GERMÀ I LLUCH
Director del servei

d’oncologia de l’ICO

Clausde
laglàndula
paròtide

Cinquena jornada de la Lliga de Campions La malaltia del segon entrenador

CARLES RUIPÉREZ
Barcelona

Una altra malaltia no esportiva
es creua al camí del Barcelona.
Una altra indisposició traïdora.
Aquesta vegada no afecta un ju-
gador, com la temporada passada
amb Éric Abidal, sinó que impli-
ca Tito Vilanova, el segon entre-
nador blaugrana. Un tràngol i un
contratemps per a l’ànim del ves-
tidor. La commoció inicial en els
jugadors i l’afició del Barça en
saber el motiu pel qual Vilanova
no viatjaria a Milà es va transfor-
mar a la tarda en serenitat en co-
nèixer que l’operació a la glàndu-

la paròtide havia sortit satisfac-
tòriament.
Ara Vilanova haurà d’estar

unes 72 hores ingressat i el temps
de baixa estimat és de tres o qua-
tre setmanes. El pacient no tin-
drà problemes per ingerir ali-
ments i en principi no neces-
sitarà una sonda nasal per ali-
mentar-se. “La recuperació és
relativament immediata”, diuen
els experts.
És a dir que aviat Tito hauria

de tornar a ser amb el xandall als
camps de la Ciutat Esportiva
entrenant, malgrat que si com-
pleix els terminis establerts no se-
rà al Bernabeu el 10 de desembre
i difícilment acompanyarà l’e-

quip alMundial de Clubs al Japó.
“Només vull que l’equip ho

sàpiga quan jo entri al quiròfan”,
va dir Vilanova al seu amic Pep
Guardiola fa deu dies. Ahir va ser
intervingut a l’hospital de la Vall
d’Hebron de la glàndula paròtide
per tractar-li un bony a la zona
del cap i el coll. L’operació duta a
terme per l’equip de cirurgia
maxil·lofacial va durar cinc ho-
res. “La paròtide pertany a les
glàndules salivals. És la més gran
i important i està situada davant
l’oïda i darrere la mandíbula”,
segons explica Josep Ramon
Germà, cap d’Oncologia de l’ICO.
“Quan els nens pateixen galteres
és perquè s’inflama aquesta

glàndula”, afegeix Javier Gon-
zález Lagunas, cap del Servei de
CirurgiaMaxil·lofacial de l’hospi-
tal Quirón.
Els comunicats del Barcelona

van ser asèptics per exprés desig
de la família de Vilanova. En cap
cas el club no va fer servir la
paraula tumor, però fonts mèdi-
ques consultades per aquest diari
indiquen que “mentre no es de-
mostri el contrari, només s’opera
si hi ha tumoració interior”.
El responsable de Maxil·lofa-

cial de l’hospital Quirón consi-
dera que es tracta d’una interven-
ció molt habitual. “Es practica
una incisió des de l’orella fins a la
meitat del coll i perquè després

la cicatriu no es vegi s’intenten
aprofitar els plecs de la pell”, rela-
ta González. El perill més gran
per alsmetges és respectar el ner-
vi facial. “Es necessita precisió
per no tocar el nervi, que passa
pel mig de la glàndula paròtide”,
recorda Germà, ja que en aquests
casos el que es retira és la part de
la glàndula superior al nervi.
La bona notícia és que els

bonys a l’òrgan esmentat es po-
den considerar poc agressius ja
que el 75% dels quistos a la pa-
ròtide són benignes. “La biòpsia
triga dos dies, però el doctor que
l’hagi intervingut ja ha de tenir
un resultat preoperatori”, apunta
el doctor González.c

AMB MOLT DE TACTE

Per desig de Tito i la

família, el Barça va apel·lar

a la confidencialitat

en els comunicats

R. Madrid 6 D. Zagreb 2
Reial Madrid: 13 Adán, 24 Lass, 19 Vara-
ne, 4 Ramos (18 Albiol 46), 15 Coentrão,
14 Xabi Alonso (11 Granero 46), 5 Sahin,
21 Callejón, 10 Özil (16 Altintop 46), 9
Benzema i 20 Higuaín
Entrenador: José Mourinho

D. Zagreb: 30 Kelava, 24 Vida (6 Ademi
63), 13 Tonel, 25 Cufré, 3 Ibáñez, 16
Badelj, 5 Calello, 20 Alispahic (7 Leko 48),
10 Sammir (11 Tomecak 82), 8 Kovacic i
21 Bediraj. Entrenador: Krunoslav Jurcic

Camp: Santiago Bernabeu. 60.000
Àrbitre: Alan Kelly (irlandès)
Targetes: groga a Altintop
Gols: 1-0 Benzema (2), 2-0 Callejón (6),
3-0 Higuaín (9), 4-0 Özil (20), 5-0 Calle-
jón (49), 6-0 Benzema (66), 6-1 Bediraj
(81), 6-2 Tomecak (89) Callejón celebra el 2-0

El segon entrenador del FC Barcelona, Tito Vilanova
MANÉ ESPINOSA

SENSE BERNABEU NI EL JAPÓ

Si compleix els terminis,

no podrà ser al clàssic

del 10 de desembre

ni viatjar al Mundial

Una intervenció
delicada
La paròtide pertany a les glàndules
salivals. Es troba davant de l'oïda
i darrere de la mandíbula. Per arribar-hi
es practica una incisió des de l'orella
fins a la meitat del coll.

L'operació va durar cinc hores per la
complexitat de no tocar el nervi facial.
El pacient sol estar ingressat tres
dies i el temps de baixa prevista serà
de tres o quatre setmanes.

LA VANGUARDIAFONT: Getty Images

Glàndula paròtide

Mourinhoesperapoder
saludar Titoal Bernabéu

DENIS DOYLE / GETTY IMAGES

CARLOS NOVO Madrid

La primera pregunta que va escol-
tar José Mourinho a la roda de
premsa posterior a la victòria del
Reial Madrid per 6-2 davant del
Dinamo de Zagreb no va tenir res
a veure amb el partit. Li van pre-
guntar sobre l’estat de salut de Ti-
to Vilanova, el segon tècnic del
FC Barcelona, al qual el portu-
guès va posar un dit a l’ull en l’úl-
tim partit disputat entre els dos
grans de la lliga espanyola, la Su-
percopa. Mourinho es va mostrar
molt conciliador: “Si l’any passat
vam mostrar la nostra preocupa-
ció solidària amb Abidal, òbvia-
ment tambéhohemde fer ambTi-
to Vilanova. Que torni ràpid amb
la seva família i al Barcelona. Que
estigui aquí el dia 10 de desembre

a la banqueta ple de salut. Tin-
drem tots el plaer de saludar-lo”.

Va ser l’epíleg d’una jornada en
la qual un Madrid rebaixat, sense
Casillas ni Cristiano, a part de les
baixes deDiMaría,Marcelo oKa-
ká, va triturar el Dinamo en els
primers vuit minuts, en els quals
li va endossar tres gols i va arxivar
un partit en què Nuri Sahin, que
va debutar coma titular, no va des-
entonar. Encara que la figura del
dia va ser Callejón, autor d’un do-
blet, igual que Benzema. La victò-
ria assegura als blancs la primera
plaça del grup i converteix la visi-
ta a Amsterdam, tres dies abans
del clàssic, en un tràmit.

ElDinamo, que encara noha su-
mat ni un punt en la seva primera
participació a la Champions, va
sortir al Bernabéu acomplexat,
res a veure amb la posada en esce-
na a Zagreb, on va aguantar amb
fermesa i va vendre cara la derro-
ta (0-1). En els primers vuit mi-
nuts, el Madrid ja havia marcat
tres gols i s’havia assegurat els
tres punts, una alegria per a la gra-

da i una estat de desesperació per
al tècnic rival, Juric, que a la zona
tècnica va oferir un curs de ganyo-
tes i escarafalls perquè els seus ju-
gadors s’espavilessin.

Després del primer quart d’ho-
ra i amb la feina feta, el Madrid va
reduir pistonada. No va perdre el
domini de la pilota, però va jugar
a menor velocitat i, encara que
van continuar arribant les ocasi-
ons, el joc se’n va ressentir. Amb
tot, Özil va marcar un quart gol,
una mescla de qualitat i serenitat,
i encara hi va haver un parell d’er-
rors clamorosos dels blancs abans
del descans.

Mou va iniciar el segon temps
amb tres canvis: Albiol, Graner i
Altintop, i va deixar Ramos, Alon-
so i Özil a la banqueta. El Madrid
no va poder començar millor,
amb una passada de Varane que
Callejón va definir a la perfecció:
el cinquè. Més endavant, Benze-
ma vamarcar el sisè, després d’un
cop de taló d’Higuaín, i el Dinamo
va fer dos gols. El Madrid suma
dotze victòries consecutives.c

Cinc hores al quiròfan
Vilanovaestaràunmesdebaixa i tindrà“una recuperació relativament immediata”

LA CONSULTA
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CELESTE LÓPEZ
Madrid

L os adolescentes espa-
ñoles apoyan con ro-
tundidad la ley del ta-
baco que prohíbe fu-
mar en cualquier es-

tablecimiento cerrado. Lo apo-
yan sencillamente porque creen
que el humode los cigarrillos per-
judica la salud de los no fumado-
res, ya que tienen claro los efec-
tos nocivos de este hábito, origen
de múltiples enfermedades. De
esta manera se convierten en la
primera generación que, por un
lado, asimila los dogmas que des-
de hace años llevan explicando
los expertos y que, por otro, valo-
ran una norma calificada de pro-
hibicionista comobuena sencilla-
mente porque defiende la salud
pública.
Frente a ellos los adultos, que

aunque apoyan el texto legal lo
hacen conmenos rotundidad, en-
tre otras cuestiones, porque si-
guen sin asimilar que el tabaco es
tan perjudicial como las eviden-
cias apuntan, amparados posible-
mente en el recuerdo de aquellos
años en los que pocos hablaban
del daño que ocasionaba el ta-
baquismo, señala Rodrigo Cór-
doba, portavoz del Comité Na-
cional para la Prevención del
Tabaquismo.
Este cambio tan radical de ten-

dencia ha quedado reflejado en
la encuesta Juventud yTabaquis-
mo, elaborada por la Fundación
Pfizer en base a una encuesta rea-
lizada a 800 jóvenes de entre 12 y
20 años y 800 adultos (padres o
madres de los anteriores), que
además muestra que, pese a todo
este conocimiento, los jóvenes si-
guen desafiando el conocimiento
y se dejan llevar por mitos como
que el tabaco te hace parecerma-
yor, o que todosmis amigos lo ha-
cen para fumar, eso sí, en la calle.
Contradicciones de la juventud.
Las cifras que revelan este cam-

bio de mentalidad: el 84,2% de
los jóvenes valora positivamente
la ley del tabaco frente al 77% de
los adultos. Entre los jóvenes que
comenzaron a fumar y lo deja-
ron, el 40% asegura que lo dejó
porque “fumar esmalo para la sa-
lud”, motivo que sólo reconocen
el 27% de los padres. Entre los no
fumadores, más del 42% asegura
que no coge un cigarrillo porque
es perjudicial, concepto que ape-

nas señala un 27% de los padres.
De todos modos casi el 60% de
los no fumadores asegura que no
tiene este hábito porque no le lla-
ma la atención, porque el tabaco,
reconocen los chavales, no es al-
go popular.
Más allá de las cifras, la reali-

dad es, según los expertos, que

nos encontramos ante la primera
generación que entra en un as-
censor, una panadería o en unho-
tel libre de humo. No han visto al
médico de cabecera recetando el
fármacos ante las volutas del ciga-
rrillo ni al taxista con el puro en
la boca en pleno atasco... Para los
chavales, en esos lugares no se ha

fumado nunca, entendiendo ese
nunca dentro de la diferente
concepción temporal que tienen
los niños y jóvenes respecto a los
adultos.
Y no les falta razón, señala el

doctor Córdoba, ya que la prime-
ra ley que regula el consumo de
tabaco en esos espacios se remon-
ta al 2005 (en vigor cuando ese
chaval tenía 12 años), aunque el
debate que antecedió a la promul-
gación de normas se inició entre
los años 2001-2002 (es decir,
cuando aún tenía entre 7 y 8
años) para intensificarse en el
2004. Para esta generación, el hu-
mo del tabaco en espacios cerra-
dos es algo del pasado.
Sin embargo, esto no se tradu-

ce en un descenso rotundo del
porcentaje de fumadores, tal y co-
mo revela la citada encuesta, que
lo sitúa en el 27%, mientras que
la edad de inicio ronda los 14
años (13,7). “No es extraño –seña-
lan desde la Sociedad Española
deMedicina de Familia–, porque
a esas edades existe el deseo de
experimentación. Una cosa es sa-
ber que algo es dañino y otra que-
rer probar”. De hecho, según el
Ministerio de Sanidad, la mitad
de los jóvenes que experimentan
terminan dejándolo poco des-
pués porque no les satisface. Y

del resto –el 27%, frente a más
del 31%del año 2001–, una buena
parte tiene intención de dejarlo
porque perjudica la salud y por-
que es un vicio caro, según la en-
cuesta presentada ayer. Los ado-
lescentes encuestados reconocen
que si el tabaco fueramás barato,
más jóvenes se acercarían a él.
El doctor Rodrigo Córdoba no

tiene dudas de que la tendencia
iniciada a primeros del siglo XX
con los debates previos a la pro-
mulgación de la ley del 2005
–posteriormente reformada en el

2010– han supuesto un cambio
sin vuelta atrás en la sociedad
española. Una prueba evidente
es la nueva conciencia de la ju-
ventud ante el tabaco, que ha su-
puesto, además, el descenso del
consumo de cannabis en los últi-
mos dos años a medida que ha
ido descendiendo el hábito de fu-
mar, tal y como recoge el último
informe del Observatorio Euro-
peo de Drogas hecho público la
semana pasada.
Lo que sí queda claro en el es-

tudio de Pfizer es que los jóvenes
apuestan por normas que impi-
dan el consumo en espacios ce-
rrados y no tanto porque les mo-
leste el humo (algo más de la mi-
tad) como porque este es dañino
para su salud. Tienen interioriza-
do, señalan los expertos, que los
no fumadores tienen derechos y
quieren que estos se hagan valer.
En este punto, los jóvenes fuma-
dores reconocen que las normas
contra el tabaco les han cambia-
do la conducta y ahora “miran
quién está al lado”.
Un estudio realizado por inves-

tigadores de la Agència de Salut
Pública de Barcelona y del Insti-
tut Català d’Oncologia, y publica-
do en la Gaceta Sanitaria, pone
de manifiesto que las leyes con-
tra el consumode tabaco en luga-
res cerrados, sobre todo en bares
y locales de ocio, han reducido la
exposición al humo ambiental no
sólo de los trabajadores, sino es-
pecialmente de los jóvenes, cuya
exposición superaba, según este
estudio, el 80%.c

www.lavanguardia.com/participacion

¿CREE QUE RAJOY FLEXIBILIZARÁ
LA LEY ANTITABACO?

ESPACIOS LIBRES DE HUMO

Rotundo apoyo a una
norma con la que han
crecido, a pesar de
que el 27% fuma

SINHUMO
Unageneración

Los adolescentes apoyan que no se fume en
los bares porque es “malo para la salud”

IMAGEN DETERIORADA

El consumo de
cannabis ha bajado
también por el
rechazo al tabaco

¿Qué opinan los jóvenes?

Tendencias

LA VANGUARDIAFUENTE: Fundación Pfizer

Lo hacian sus amigos

Hijos/as Padres/madres En % En %

MOTIVOS PARA EMPEZAR A FUMARLEY ANTITABACO

Después de estos primeros meses

de aplicación, ¿dirías que,

en general, es una ley...?

HIJOS E HIJAS

PADRES Y MADRES

MOTIVOS PARA DEJAR DE FUMAR

No me gustaba/me sentía mal

Fumar es malo para la salud

Para ahorrar dinero/es caro

Pormotivos familiares, amigos, novio/a

Por el deporte

Estaba enfermo

El tabaco engancha

Sólo lo probó

Por probar, por tontería, como juego

Por curiosidad, por novedad

Ocasión especial: fiestas, celebraciones

Lo hacía su padre/madre

Para sentirse o parecer mayor

...positiva
84,2%

Por moda/imitar...positiva
77,7%

...negativa
18,3%

...negativa
14,4%

52,9 50,5

30,7

40,3

27,2

17,1

2,4

6,6

29,9

5,3

8,2

4,0

8,5

1,5

3,1

6,0
-

34,0

22,8

10,3

6,4

6,3

1,3

3,6

4,0

0,6

11,1

0,3

4,9

75,0

...NS/NC
4,0%

...NS/NC
1,4%

Los jóvenes más concienciados que sus padres

Hijos/as Padres/madres
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DINAMARCA wAnders Fogh Rasmussen, secretari general de
l’OTAN, va ingressar al Rigshospitalet de Copenhage per una
fractura de braç i, per fer-li lloc, l’hospital li va adjudicar l’ha-
bitació d’una malalta de càncer, que va acabar en una cambra
sense finestra ni timbre. La pacient va explicar que es va sen-
tir humiliada, sobretot quan no es trobava bé i va haver d’avi-
sar els infermers a crits i fent soroll amb una cullera. La direc-
cióes va justificar al·legant raons mèdiques. / G. Moreno

AFGANISTAN wUn atac aeri
de l’OTAN va matar sis nens
i una dona, i va deixar feri-
des dues nenes, a la provín-
cia de Kandahar quan, pel
que sembla, tropes de
l’Aliança perseguien cinc
insurgents que pretenien
col·locar bombes de carrete-
ra. Un va ser mort però els
altres quatre es van amagar
en un poble proper, i tot se-
guit es va produir l’atac aeri.
Així ho va confirmar el gover-
nador de la província, cosa
que ha fet que el president
Hamid Karzai demani una
investigació. / Reuters

Unatac aeri
de l’OTAN
mata sis nens

MALI wDos geòlegs france-
sos van ser segrestats di-
mecres a la nit al nord de
Mali per set homes ar-
mats sospitosos de pertà-
nyer a Al-Qaida del Ma-
grib Islàmic (AQMI). Els
dos geòlegs, que treballa-
ven en una cimentera de
la regió, van ser trets del
seu hotel, entre Mopti i
Gao. AQMI manté cap-
tius quatre ciutadans fran-
cesos més, segrestats al
Níger el setembre del
2010. / Afp

ElGovern suspèn la llicència a la petroliera
Chevronperunvessament almar

Vista aèria del vessament davant les costes de Rio de Janeiro
ROGERIO SANTANA / REUTERS

Un mutilat afganès
UMIT BEKTAS / REUTERS

BRASIL wLes autoritats brasileres han suspès la llicència de
perforació submarina de la petroliera dels Estats Units
Chevron pel vessament d’uns 2.400 barrils de cru registrat fa
dues setmanes davant les costes de Rio de Janeiro. La
companyia, la segona del sector als EUA, va ser “negligent”
en l’operació que va causar la fuita i en la seva resposta
posterior. La suspensió, sumada a una multa de 28 milions de
dòlars, durarà almenys fins que tot s’aclareixi. / F. García

JAPÓ wL’emperador Akihi-
to va rebre ahir l’alta des-
prés d’estar hospitalitzat
per pneumònia des del 6 de
novembre passat. Akihito,
de gairebé 78 anys, es
reincorporarà a les funcions
tan aviat com la seva salut
l’hi permeti. Durant els úl-
tims temps ha tingut diver-
sos problemes de salut,
incloent-hi un càncer de
pròstata. L’emperador va
accedir al tron del Japó el
1989 i és el símbol de la
nació. / Agències

Akihito rep l’alta
després d’una
llargapneumònia

Un30%dóna suport a lanegociació

AndersFoghRasmussen ‘pren’ el llit
d’hospital a unadona ambcàncer

P A C T A R A M B E L S C À R T E L S D E L A D R O G A ?

Una de les tres camionetes carregades de cadàvers trobades ahir a 500 metres de l’Expo Guadalajara
ALEJANDRO ACOSTA / REUTERS

]Tres de cada deu mexi-
cans donaria suport a una
negociació amb el crim orga-
nitzat per posar punt final a
la violència que assola el
país. Segons l’última Enques-
ta Nacional sobre Percepció
de la Inseguretat Ciutadana
duta a terme per Consulta
Mitofsky, un 32,6% dels en-
questats està d’acord a pac-
tar amb els càrtels de la
droga, gairebé un 12% més
que la xifra registrada en el
sondeig anterior. Sobre la
percepció de la seguretat,
vuit de cada deu mexicans
consideren que la situació
és pitjor que fa un any.

Quant a les propostes per
eliminar la violència, un
86,3% està d’acord a incre-
mentar la presència militar;
un 37,4%, a permetre la
presència d’agents dels
Estats Units treballant al
país; i un 33,5%, a legalitzar
les drogues. Quan se’ls pre-
gunta si al final del seu man-
dat el president Felipe Cal-
derón haurà guanyat la
guerra contra el narco, no-
més un 14% dels ciutadans
pensa que ho aconseguirà,
mentre que un 44% creu
que les coses continuaran
igual, i un 30% que la situa-
ció empitjorarà.

ELISABET SABARTÉS
Mèxic. Corresponsal

La guerra per Guadalajara ha co-
mençat. La capital de l’estat de
Jalisco i segona ciutat del país és
la nova plaça que es disputen els
grups del crim organitzat que
operen en aquesta regió de l’occi-
dent de Mèxic. Ahir, la macabra
troballa d’almenys 23 cadàvers
en tres camionetes estacionades
enuna de les avingudesmés tran-
sitades confirmava l’ofensiva
dels càrtels de la droga pel con-
trol territorial d’una zonametro-
politana de més de quatre mili-
ons d’habitants.
Els cossos van ser localitzats a

primera hora del matí a la glorie-
ta on es creuen les avingudesMa-
riano Otero i Lázaro Cárdenas,
als voltants de l’Expo Guada-
lajara, el centre de convencions
on demà s’inaugura la 25a edició
de la Fira Internacional del Lli-
bre (FIL), la més important del
món de parla hispana i un dels

esdeveniments culturalsmés im-
portants de Mèxic. La FIL rep
una allau de visitants (l’any pas-
sat van ser 600.000) i el seu pro-
grama paral·lel de teatre, músi-
ca, cinema i conferències s’estén
per tota la ciutat.
Els tapatíos (gentilici local) es

van mostrar consternats i indig-

nats pel fet. Guadalajara s’havia
mantingut relativament almarge
de la violència associada a les
màfies de la droga, tot i que Jalis-
co és una zona dominada per la
Confederació de Sinaloa, el node
criminal més poderós del país,
que lidera Joaquín el Chapo

Guzmán, un dels milionaris que
apareix a la llista de la revista
Forbes i l’home més buscat de
Mèxic.
Pel que sembla, el càrtel del

Mil·lenni –integrant de Sinaloa–
estaria darrere dels assassinats,
coma resultat d’una revenja con-
tra un grup rival, i hauria deixat
al costat dels cossos missatges
dirigits al governador de l’estat,
Emilio González, del Partit Ac-
ció Nacional (PAN), on milita el
president Felipe Calderón.
La irrupció de la violència a la

capital de Jalisco havia estat anti-
cipada per diversos especia-
listes, que van advertir d’una
eventual aliança entre una escis-
sió de Mil·lenni i el sanguinari
grup dels Zetas per trencar el
monopoli sobre la regió que el
Chapo Guzmán ha exercit du-
rant anys. A començaments d’oc-
tubre, la consultoria dels Estats
Units Southern Pulse, especia-
litzada en risc i seguretat, asse-
nyalava que de seguida que s’aca-

bessin els Jocs Panamericans a
Guadalajara –blindats amb
10.000 efectius de l’exèrcit i la
policia i clausurats sense inci-
dents el 31 d’octubre– es duria a
terme a la ciutat una gran ofensi-
va criminal que s’estendria fins a
finals del 2011 i fins i tot fins al
2012, quan a Mèxic se celebra-
ran eleccions presidencials.
El descobriment dels cadàvers

a Jalisco va estar precedit per un
altre de no menys horripilant en
tres municipis de l’estat de Sina-
loa, inclosa la capital Culiacán,
on van ser localitzats 26 cadà-
vers, 16 dels quals estaven cal-
cinats i la resta cosits a trets. En-
tre les víctimes hi hauria al-
menys quatre policies prèvia-
ment segrestats. Davant l’onada
de violència, el cap de l’executiu
local, Mario López, del PAN, i el
seu secretari de govern van op-
tar per treure les seves famílies
del país.c

Al-Qaida
segresta dos
geòlegs francesos

La violència irromp
a la capital de Jalisco
en vigílies de la cita
literària més gran
de parla hispana

PANORAMA

Els narcosmexicans porten
la guerra aGuadalajara
S’han trobat 23 cadàvers prop de la Fira Internacional del Llibre



107

ANNEX
novembre 2011

DISSABTE, 26 NOVEMBRE 2011 M O N O G R À F I C LAVANGUARDIA 13

T E N D È N C I E S E N S A L U T

Elsavençostecnològicsdelesúltimesdè-
cadeshantingutunafortarepercussió
eneldesenvolupamentdelamedicinai,
demaneramoltsignificativa,eneldiag-

nòsticperlaimatge,quehaconvertitaquestaes-
pecialitatenunaeinafonamentalperaldiagnòs-
ticitractamentdelesmalalties.
El desenvolupament de tècniques radiolò-

giques tradicionals, com la radiografia simple
i la seva evolució en format digital, l’aparició
denovesmodalitats diagnòstiques com la res-
sonànciamagnèticaolestècniqueshíbridesque
combineneldiagnòsticmorfològicambel fun-
cional com la tomografia computeritzada i la
tomografiaperemissiódepositrons(TC-PET),
estanmillorant la detecció de lesmalalties. El
seudiagnòsticprecoçpermet ferunseguiment
i una valoració dels tractaments de manera
méseficaç.Ambtot, eldesenvolupamentde les
tècniques de radiologia intervencionista, que
permet realitzar tractaments mínimament

invasius encomptesd’intervencionsquirúrgi-
ques agressives, produeixunclar augmentdel
nombred’exploracions radiològiques.Totaixò
téun impacteen l’àmbit sanitari: econòmic, es-
tructural,professionali,elmésimportantdetot,
enelpacient.
La digitalització de la imatge i la telera-

diologia permeten millorar la qualitat de
l’assistència al pacient, independentment la
zonad’adquisicióde la imatge, i aquestapot ser
valoradapels radiòlegsespecialistesenproces-
sosomalaltiescomplexes.
Aixímateix, la imatgedigital permet queel

pacient se l’emporti oestiguidisponibleperals
metgesper taldepoder ferunavaloraciódesde
qualsevol punt geogràfic, i reduir la repetició
d’exploracionsinnecessàries.
Elsbeneficis tecnològics ielsnousprocessos

diagnòstics fanqueel pacient se’nbeneficiï de
múltiplesmaneresisegueixisentl’eixcentralde
l’assistènciaradiològica.

El pacient al centre de
diagnòstic per la imatge

Eduardo FraileMoreno
President de la SocietatEspanyola

deRadiologiaMèdica

Seguiulaconversaa: www.philips.es/saludybienestar
ialnostregruppera professionals
TendènciesenSalutdeLinkedin

ENQUESTADELMES

Creu que cal implantar el copagament?

LAPREGUNTAD’AQUESTMES

Ha visitat algun centre sanitari
públic aquest any?

43%

56%

1%

Sí

No

NS

Elsresultatsdel’enquestaespublicaranenelpropernúmero.
Podeuvotara travésdelnostreweb:www.saludymedicina.org
oenviantunemailaweb@saludymedicina.org

O N C O L O G I A

Alcohol i tabacsónfactorsderiscrelacionatsclaramentambaquesttumor

Laduracaradelcàncerdepàncrees

Elcàncerdepàncrees,malgrat
serundelsquemenysprevalença
té, és responsable de set casos
anuals per cada 100.000 habi-
tants.Ésundelsmésletals, jaque
nomésun4%delspacientssobre-
viualscincanys.Estenenpoques
evidències de les causes que
provoquenaquest tumor,peròel
tabacésunad’elles. S’hademos-
tratquefumarmultiplicaper10el
riscdedesenvoluparcàncerpan-
creàtic.Lamillorprevenciópassa
perevitarelshàbitstòxics,princi-
palmenttabacialcohol,ireduirel
consumdecarnsvermelles.

Elpàncreesexerceixunpaper
fonamentalenelnostreorganis-
me. S’encarrega de produir els
enzims necessaris per digerir
elsmenjars.Més del 95%de les
cèl·lules d’aquest òrgan són les
encarregades de produir suc
pancreàtic,quecontéenzimsque
desintegrenelsgreixos i lespro-
teïnesdelsalimentsque ingerim
perquèelsnutrientssiguinabsor-
bitsper l’intestí prim.Aquests, a
mésamés,afavoreixenelcreixe-
ment.Unaaltra funcióessencial
del pàncrees és la producció
d’insulina,necessàriaperregular
elsnivellsdeglucosaensang.

El seu diagnòstic precoç és
complicat però essencial per a
la supervivència.Quanel tumor
arriba als tres centímetres, una
mida relativament petita si ho
comparemambaltrescàncers, ja
s’ha iniciat lametàstasi, és a dir,
jas’hadisseminataaltresòrgans.
Distingir alguns símptomespot
ajudaraldiagnòstic.Undelssen-
yalsprincipalsés lapresènciade
dolorabdominal,ambunadistri-
bució semblantaestrènyer-seel
cinturó. “Tambépot generarun
quadre de depressió, no sabem
molt bé per quinmotiu”, expli-
ca Albert Abad, cap de secció
del servei d’oncologiamèdica a
l’hospitalGermansTrias i Pujol
de l’ICO de Badalona. A més a

més, amb freqüència, quan el
tumor envaeix el que es coneix
comacapdelpàncrees,elpacient
pot posar-se grocde cop i volta.
No obstant això, aclareixAbad,
“la icterícia, que és com es de-
nominaaquestcanvidecoloren
lapell, no sempreés sinònimde
tumorpancreàtic, la litiasi biliar
(les pedres) de vegades també
produeixaquest símptoma”.Per
confirmareldiagnòsticesrealitza
unaecografiaounaTC.

El tractamentdel tumorlocal
éslacirurgia.Propd’un40%dels
pacientspodenarribaraquiròfan,
amb la qual cosa s’aconsegueix
unacuraciódel25%.Desprésde
lacirurgiaésnecessaricompletar
eltractamentambquimioteràpia

adjuvantenlamajoriadelscasos,
ambl’objectiud’eliminar lespos-
siblescèl·lulesquehaginquedat
a la sang i que podrien originar
una recaiguda. En situacions
més avançades, el tractament
consisteixprincipalment en ra-
dioteràpia, quimioteràpiaouna
combinació de totes dues. “En
seruntumorpocfreqüent,Abad
recomana “adreçar-se als cen-
tresdereferènciaperaconseguir
bonsresultats”. I afegeix“millo-
rarlasupervivènciadelcàncerde
pàncreesésundelsgrans reptes
de l’oncologia, però podem ser
optimistes atèsquecadavegada
s’avançamésràpid”.

Ambel suport de

J. P.
Barcelona

Cuandoeltumor
llegaalostres
centímetrosya
haprovocado
metástasis,esdecir,
sehadiseminadoa
otrosórganos

Quaneltumorarriba
als3cmjas’hainiciat
lametàstasi,ésadir,
s’hadisseminata
altresòrgans

Steve Jobs. Va morir
recentment a causa d’un
càncer de pàncrees

Barcelona Salut es responsabilitza dels continguts de

Per a comentaris, suggerències i comunicats: tel.: 93 317 24 26
redaccion@barcelonasalud.es / www.saludymedicina.org
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Tot el que volia saber sobre la pròstata
i no s’atrevia a preguntar

Vista lateral de l'aparell urogenital

Escrot

Prepuci

Gland

Sortida

de l'esperma

a través del

conducte

deferent
Uretra

Conducte pel
que passa l'orina
des de la bufeta
fins a l'exterior

Penis

Epidídim

Conductes

deferents

Tubs musculars
que connecten
l'epidídim
amb els conductes
ejaculatoris, que
recorre l'esperma

Bufeta urinària

Conductes
ejaculatoris

Conducte
ejaculatori

Urèter

Transporta l'orina
des del ronyó fins a
la bufeta urinària

Glàndules de Cowper

i Littre

Lubrifiquen la uretra.

Les seves secrecions

proporcionen del 10%

al 15% del semen

Vesícules seminals

Generen el principal

nutrient dels

espermatozoides.

Representa entre

el 50% i el 60%

del líquid seminal

Testicles

Produeixen els espermatozoides,

que representen entre el 5% i el 10% del semen

Les secrecions de les glàndules de Cowper, la pròstata i
la vesícula seminal contribueixen a la formació
del 90%-95% del líquid seminal

Pròstata

Segrega un fluid amb

pH àcid, amb elevada

concentració de fosfatasa

àcida i àcid cítric,

condicions òptimes per als

gàmetes masculins.

Representa entre el 13% i

el 33% del total del semen

ZONES DE LA PRÒSTATA

Zona central

Lloc predominant
de les infeccions
o prostatitis

Zona de

transició

És la que
dóna origen a
la hiperplàsia
benigna
de pròstata

Zona anterior

És una porció
fibrosa anterior
sense funció
glandular

Zona perifèrica

Origen del 80%
dels tumors

Hiperplàsia de pròstata

La pròstata
pot oprimir
la uretra
i afectar
al control
de la bufeta

ENGRANDIDA

A mesura que
els homes
envelleixen la
pròstata va
augmentant
de mida

NORMAL

Pròstata

Recte

Pròstata

MALALTIES MÉS COMUNES

Símptomes: Necessitat
freqüent d'orinar, dificultat en l'inici

JOSEP CORBELLA
Barcelona

U na prova àmpli-
ament utilitza-
da per a la de-
tecció precoç
del càncer de
pròstata, el test

del PSA, es fa servir de manera
abusiva, de vegades incorrecta i
amb importants danys col·late-
rals per a alguns dels homes a
qui es fa la prova. Arran dels re-
sultats de dos amplis estudis que
han avaluat els beneficis i riscos
del test del PSA, oncòlegs i urò-
legs coincideixen que cal que es
deixi de dur a terme de manera
indiscriminada i defensen que
s’avaluï cas per cas a qui li convé
la prova. La decisió de mesurar
o no el PSA, segons les últimes
recomanacions de les societats
mèdiques, ha de ser presa dema-
nera individual per cada home
després d’haver consultat amb

el metge quins avantatges i qui-
nes limitacions té.
Als països desenvolupats, amb

650.000 casos diagnosticats el
2008, el càncer de pròstata és el
tipus de càncermés freqüent en-
tre la població masculina. És el
tercer en mortalitat, per darrere
del de pulmó i del colorectal,
amb 136.500 morts el 2008, se-
gons dades de la Societat Ameri-
cana del Càncer.
Com que és un càncer tan fre-

qüent en la població masculina
com el de mama en la femenina,
seria desitjable tenir un mètode
de diagnòstic precoç equivalent
a la mamografia. La lògica del
diagnòstic precoç és que, si es de-
tecta un tumor en els seus inicis,
la probabilitat de curació és més
gran que si es detecta quan ja
s’ha estès a altres òrgans.
Amb aquest raonament, el test

del PSA s’ha fet servir massiva-
ment per a la detecció precoç del
càncer de pròstata des de la seva
introducció a finals dels anys vui-
tanta. Però la biologia del càncer
de pròstata és diferent de la del
càncer de mama, i l’equilibri de
beneficis i riscos que es dóna a la
mamografia no és el mateix que
en el test del PSA.
La gran majoria dels càncers

de pròstata s’acompanyen d’un

nivell anormalment alt d’una
proteïna segregada per la pròsta-
ta anomenada antigen prostàtic
específic (PSA, per les seves ini-
cials en anglès). Aquesta proteï-
na és precisament el que es me-
sura en el test per a la detecció
precoç del càncer de pròstata.
El problema és que hi ha al-

guns càncers en què el nivell de
PSA continua sent normal, i que,
per tant, no es poden detectar
amb el test. I un problema addi-
cional és que hi ha altres afec-
cions de la pròstata que són be-
nignes i que també eleven el
PSA, com la hiperplàsia (o aug-
ment de la mida de la pròstata,

comú en homes majors de 50
anys). Per tant, quan es detecta
un nivell elevat de PSA en una
anàlisi, cal dur a terme proves
complementàries per compro-
var si hi ha un tumor a la pròsta-
ta. Aquestes proves solen inclou-
re un tacte rectal –en què un es-
pecialista palpa la pròstata a la
recerca de masses tumorals uti-
litzant un guant adequadament
lubrificat– i, si persisteixen les
sospites, una biòpsia que aclari-
rà finalment si hi ha cèl·lules can-
ceroses a la pròstata.
La biòpsia no és una explora-

ció innòcua. Requereix accedir a
la pròstata i extreure cèl·lules

per analitzar-les al laboratori, la
qual cosa pot resultar dolorós i
causar sagnies o infeccions uri-
nàries. “El 85% de les biòpsies
de pròstata són negatives”, és a
dir, són falses alarmes del PSA,
informa Joan Carles, cap de sec-
ció del servei d’oncologia de
l’hospital Vall d’Hebron.
En l’altre 15%, les que són posi-

tives, es planteja un dilema. Què
fer quan es detecten cèl·lules
canceroses a la pròstata? El més
habitual és intervenir. Al cap i a
la fi, l’objectiu de la detecció pre-
coç és curar el càncer abans que
s’estengui a altres òrgans. En al-
guns casos s’extirpa la pròstata

en una intervenció quirúrgica.
En d’altres s’apliquen tracta-
ments de radioteràpia i hormo-
noteràpia. I s’assumeix un risc
que aquests tractaments causin
impotència o incontinència uri-
nària. El percentatge de pacients
que experimenten aquestes se-
qüeles demanera permanent va-
ria d’uns hospitals a uns altres,
però als millors centres les xi-
fres se situen en un 15% per a la
impotència i en un 6% per a la
incontinència urinària.
Aquest risc s’assumeix mal-

grat que, en la gran majoria dels
casos, no seria necessari interve-
nir. El càncer de pròstata és en

BENEFICI MODERAT

La reducció de
mortalitat que
s’aconsegueix amb el
test del PSA és petita

TUMORS POC AGRESSIUS

La majoria dels tumors
detectats gràcies
al PSA no causarien
la mort del pacient

EFECTES SECUNDARIS GREUS

El tractament
comporta un risc alt
d’impotència i
incontinència urinària

Debat mèdic per una prova de diagnòstic àmpliament utilitzada

PSAonoPSA,
aquestaés laqüestió
Qüestionat el test de detecció precoç del càncer de pròstata

Tendències
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El test que mesura la pro-
teïna PSA segregada per
la pròstata s’utilitza a gran
escala des dels anys vuitanta

La probabilitat d’un home de ser diagnosticat de càncer
de pròstata al llarg de la vida va augmentar d’un 9%
el 1985 a un 16% el 2007, segons dades dels EUA

El 90% dels tumors de pròstata registrats
als EUA es detecten a partir d’un test de PSA.
Només el 4% dels casos es diagnostiquen
quan el càncer ja ha causat metàstasi

Glàndula bulbouretral

Prostatitis

La pròstata està inflamada,
potser envermellida i calenta,
generalment per una infecció

Malaltia en la qual
les cèl·lules malignes proliferen
en els teixits de l'esmentada glàndula

Símptomes: Ardor a l'orinar,
necessitat d'orinar amb més
freqüència, febre i cansament

Bufeta Pròstata

Prostatitis

Uretra

Glàndula bulbouretral

Possibles símptomes: Fluix feble
d'orina, ejaculació dolorosa, dolor
d'esquena, malucs o pelvis, etcètera

Càncer de pròstata

Tumor

Uretra

Pròstata

Raúl Camañas / LA VANGUARDIA

Les secrecions de la pròstata també
tenen una funció protectora

Bufeta
urinària

Orificis
de tots dos
urèters

Vesícula
seminal

Conducte
ejaculatori

Uretra
prostàticaGlàndula

prostàtica

Petits
conductes
prostàtics

Diafragma
urogenital

Desemboca-
dura dels
conductes
ejaculatoris

Glàndules
bulbouretrals

Uretra

Actua contra agents externs nocius que
puguin penetrar a través de la uretra

La detecció
del càncer de pròstata
es basa en diferents
proves

Ecografia transrectal

S'insereix una sonda ecogràfica al
recte per examinar la pròstata

Biòpsia transrectal

S'insereix una sonda ecogràfica
al recte per examinar la pròstata i
extreure cèl·lules

Agulla

Tacte rectal

El metge inserta un dit al recte i
palpa la pròstata a través de la paret
del recte per detectar possibles
anomalies

Prova de l'antigen
prostàtic específic (PSA)

S'analitza la
quantitat a la
sang d'una
proteïna (PSA)
segregada per la
pròstata

Penis

Bufeta Recte

Guant
lubrificat

Pròstata

Sonda
ecogràfica

Pròstata

Sonda
ecogràfica

Pròstata

Recte

Recte

TAMANY REAL

general una malaltia d’evolució
lenta amb què es pot conviure
durant dècades sense que arribi
a causar molèsties. S’ha demos-
trat que un terç dels homes més
grans de 50 anys tenen càncer
de pròstata, encara que la ma-
joria mai no ho arriben a saber.
Però hi ha una minoria de casos
en què el càncer de pròstata és
agressiu i pot arribar a causar la
mort del pacient. A falta d’una
prova que permeti distingir els
càncers de pròstata d’evolució
ràpida dels d’evolució lenta, per
precaució solen tractar-se tots
com si poguessin ser agressius.
La prova del PSA s’ha utilit-

zat, així, de manera massiva du-
rant vint anys sense que ningú
n’hagués avaluat bé l’eficàcia.
Es donava per fet que els bene-
ficis de la detecció precoç justi-
ficarien els riscos de les biòpsies
i els tractaments innecessaris. Fi-
nalment, un gran estudi eu-
ropeu i un altre nord-americà
han quantificat els pros i con-
tres de la prova. Amb resultats
sorprenents.
L’estudi europeu, en el qual

han participat 182.160 homes de
50 a 74 anys, ha detectat càncers
de pròstata en un 8,2% dels ho-
mes que es fan la prova del PSA i
en un 4,8%dels homes que no se

la fan. Per tant, el PSApermet de-
tectar gairebé el doble de càn-
cers. El sorprenent és que lamor-
talitat per càncer de pròstata en
els nou anys següents només és
un 20% més baixa en homes en
què s’analitza el PSA. La qual co-
sa demostra que una part subs-
tancial dels càncers detectats no
són mortals i no requeririen un
tractament agressiu.
La investigació no ha observat

cap benefici de mesurar el PSA
en homes menors de 55 anys ni
en majors de 70. Només ha de-
tectat una reducció de morta-
litat a la franja de 55 a 69. Una
reducció modesta, a més: faria
falta fer la prova del PSA a 1.410
homes per prevenir una mort
per càncer de pròstata en un
període de nou anys. I que, per
prevenir aquesta mort, faria fal-
ta tractar de càncer de pròstata
48 homes.
L’estudi dels Estats Units,

amb 76.693 participants de 55 a
74 anys, no ha aconseguit detec-
tar que la prova del PSA re-
dueixi la mortalitat sobre un pe-
ríode de 7 anys. Però “és un es-
tudimenys consistent que l’euro-
peu”, adverteix Joaquim Bell-
munt, cap del servei d’oncologia
de l’hospital delMar. El seu prin-
cipal inconvenient és que més

de la meitat dels homes a qui no
els va tocar fer-se la prova del
PSA en l’estudi –l’anomenat
grup control– se la van fer pel
seu compte, la qual cosa va dis-
torsionar els resultats.
En conjunt, “les dades indi-

quen que el test del PSA pot aju-
dar a reduir lamortalitat per càn-
cer de pròstata a la franja d’edat
de 55 a 69 anys”, afirma Joa-
quimBellmunt. Decidir si aques-
ta reducció de mortalitat justifi-
ca els inconvenients de diagnos-
ticar i tractar càncers que mai
no arribarien a causar símp-
tomes, afegeix l’oncòleg, “és una
qüestió que s’ha d’individua-

litzar per a cada pacient”.
Arran d’aquests dos estudis, la

Societat Americana de Càncer i
l’Associació Urològica America-
na han elaborat noves recomana-
cions sobre la detecció precoç
del càncer de pròstata. Les dues
societats recomanen que cada
pacient decideixi amb l’ajuda
d’un metge si es vol mesurar el
PSA o no.
Les dues societats coincidei-

xen també que el PSA no s’ha de
mesurar enhomes ambuna espe-
rança de vida inferior a deu
anys. “Avui dia encara és habitu-
al demanar la prova del PSA per
a majors de 75 anys i no té sen-
tit”, afirma Bellmunt. “Encara
que tinguin càncer de pròstata,
no cal complicar-los la vida amb
biòpsies i tractaments agressius
perquè moriran per una altra
causa”.
Una vegada analitzats els pros

i contres del test del PSA, què
fan els especialistes que conei-
xen més bé la qüestió? “Jo no
m’he fet la prova”, contesta Joan
Carles. Als 51 anys, per edat po-
dria ser candidat a fer-se-la. Pe-
rò no té antecedents familiars

que el facin sospitar d’un risc alt
de tenir un càncer de pròstata
agressiu. “I si em sortís un PSA
elevat, probablement em faria
una biòpsia i, si sortís positiva,
probablement em tractaria el
càncer”, afirma. Des del seu
punt de vista, en el seu cas con-
cret, “els riscos superen els be-
neficis”.
Una estratègia alternativa,

apunta Bellmunt, és esperar a
veure com evoluciona el càncer
abans d’iniciar cap tractament.
D’aquesta manera, es podrien
tractar únicament els càncers
agressius i s’evitarien els efectes
secundaris de tractar els més
innocus. Però cap estudi encara
no ha avalat aquesta estratègia,
tot i que se n’ha iniciat un per
avaluar-la.
De cara al futur, elsmetges es-

peren que es desenvolupin no-
ves proves de diagnòstic que per-
metin distingir, analitzant les
cèl·lules obtingudes a la biòpsia,
quins càncers de pròstata són
agressius i quins seran d’evolu-
ció lenta i mereixen un tracta-
ment més conservador.c

LA CLAU DEL DEBAT

Els metges no saben
amb certesa en quins
casos els beneficis
superen els riscos

DECISIÓ INDIVIDUALITZADA

Els experts defensen
que cada home decideixi
amb el seu metge
si vol fer-se el test

L A D A D A

AMB MÉS PROVES DE PSA,
MÉS DIAGNÒSTICS DE CÀNCER
Font: The New England Journal
of Medicine

NO EN MAJORS DE 75 ANYS

Es desaconsella
continuar oferint la
prova a homes que
hagin arribat als 75 anys

Noves teràpies
per al càncer
depròstata

Diagnòstic precoçMés casos

]Quatre nous fàrmacs
han demostrat els dos
últims anys un augment
significatiu de la super-
vivència de pacients amb
càncer de pròstata. Tres
d’aquests fàrmacs intro-
dueixen noves estratègi-
es en el tractament de la
malaltia i obren la via a
més avenços de cara als
propers anys.
“Són bones notícies

per als pacients. Després
de sis anys sense aven-
ços, la investigació s’està
movent molt ràpid”, des-
taca Joaquim Bellmunt,
cap del servei d’oncolo-
gia de l’hospital del Mar,
que ha participat en assa-
jos clínics d’alguns dels
fàrmacs.
El primer en arribar ha

estat el cabacitaxel, un
producte de quimiote-
ràpia que no suposa un
avenç conceptual però
que ha demostrat ser
eficaç quan fallen els al-
tres tractaments.
Si el cabacitaxel és un

pas endavant, l’abiratero-
ne és un salt. Ja aprovat
als EUA, actua bloque-
jant de manera dràstica
l’acció dels andrògens
(hormones masculines).
El bloqueig d’andrògens
és eficaç en les fases ini-
cials del càncer de pròs-
tata perquè és un tipus
de tumor que progressa
gràcies a la testosterona.
Però com aquest blo-
queig tenia una eficàcia
passatgera, els oncòlegs
pensaven que la testoste-
rona influeix poc en les
fases avançades de la ma-
laltia. Les dades de l’a-
biraterone, una teràpia
hormonal més potent
que les actuals, mostren
que les hormones conti-
nuen sent importants en
fases avançades del càn-
cer i ensenyen una es-
tratègia per frenar la
seva progressió.
Els altres dos fàrmacs,

encara no aprovats, intro-
dueixen també estratègi-
es innovadores. L’alphara-
dine emet radioactivitat i
té afinitat per les cèl·lu-
les òssies, de manera que
ajuda a evitar metàstasi
als ossos. L’MDV 3100
inhibeix l’acció dels an-
drògens de manera di-
ferent que l’abiraterone.
“Ara el gran repte és

aprendre a utilitzar
aquests fàrmacs per sa-
ber quin és el tractament
més adequat per a cada
pacient”, assenyala
Bellmunt.

Des dels anys vuitanta
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ANA MACPHERSON
Barcelona

Elsmetges de família seran els di-
positaris de les millores de la sa-
lut dels propers anys. Si més no,
de la majoria. A les seves mans,
segons el Pla de Salut presentat
ahir pel conseller Boi Ruiz, hi
haurà l’objectiu de resoldre una
tercera part de les malalties en el
nivell més proper, als ambulato-
ris, amb la col·laboració dels espe-
cialistes mitjançant correu elec-
trònic, telèfon i guies sanitàries.
Als metges de primària també

els tocarà el pla de crònics, que
pretén que les persones que con-
viuen amb una malaltia en llargs
períodes no estiguin saltant d’es-
pecialista en especialista, enca-
valcant proves i medicacions, si-
nó que un facultatiu (el de famí-
lia) en gestioni els múltiples
mals i tractaments.

I en la primària s’haurà aixíma-
teix de dur a terme un altre dels
reptes: incidir sobre la població
perquè es cuidimés i es responsa-
bilitzi (deixar de fumar, aprimar-
se,moure’s…), un territori que re-
caurà especialment en la inferme-
ria i en la nova incorporació dels
experts en salut pública.
I aquest conjunt de mesures

més el foment dels hospitals de
dia i l’hospitalització a domicili
“ajudaran a recuperar les llistes
d’espera al llarg d’aquest any a
uns nivells semblants als de l’any
2010”, va indicar Boi Ruiz. És a
dir, del 23% que va créixer
aquest any d’ajustaments, al
10,7% que va créixer l’any
passat.
La Societat Catalana de Me-

dicina Familiar i Comunitària
(CAMFiC) està encantada que el
pla de salut dels propers tres
anys hi compti tant. Aquests ob-

jectius “són totalment assequi-
bles”, asseguren, però sempre
que se’ls doti de prou recursos
humans i materials.
El pressupost, tot i que encara

no s’ha aprovat, serà com el del
2011, assegura el conseller Boi
Ruiz. Però els ambulatoris aca-
ben d’assabentar-se que els qui
tinguin contracte anual seran re-
novats per unmes, a l’espera d’al-
tres decisions. I que esperen que
sigui en les mateixes condicions
que tenien. En l’assistència pri-
mària hi abunden elsmetges inte-
rins, els facultatius i les inferme-
res eventuals i ja hi ha diversos
centenars d’empleats contrac-
tats amb una nova fórmula estal-
viadora: 25 hores a la setmana,
les justes per atendre la consulta
per uns 1.300 euros al mes, amb
contractes renovables mes a mes
i sense dret a vacances o cobra-
ment per objectius.
Aquesta realitat casa mala-

ment amb els objectius de Salut,
“però aquest és un problema or-

ganitzatiu de les empreses, en
aquest cas de l’ICS”, va aclarir
Boi Ruiz.
El Departament de Salut or-

denarà l’alta especialització, de
manera que es concentrin els
procediments més complexos
(se n’han seleccionat de moment
17) en aquells centres en els
quals es tingui més “massa críti-
ca”, més experiència i un nom-
bre més alt de malalts. Aquesta
sobreespecialització fins i tot tin-
drà una contractació a banda: un
hospital dels grans contractarà
una part de l’assistència en unes
condicions i tot allò que es catalo-
ga com d’alta complexitat, en
d’altres. I tindran un sistemapro-
pi d’avaluació i seguiment. La
major part d’aquesta activitat
complexa es concentra als grans
hospitals de Barcelona. Entre
aquests 17 procediments s’hi
inclou la radioteràpia, la neuro-
cirurgia de l’epilèpsia, el tras-
plantament cardíac, els poli-
traumàtics, la hipertensió pul-
monar o les intervencions neuro-
vasculars.c

E I X O S D E L P L A

El Col·legi de Metges de Barcelona va premiar ahir l’excel·lència de 42 metges i de 4 equips: primària
de Ciutat Badia (a la foto), intensius de l’ICO, medicina interna de Parc Taulí i Cirurgians Associats

Elsmetgesdefamíliacarregaran
ambelsobjectiusprincipalsdeSalut
La conselleria confia a tornar el 2012 a les llistes d’espera prèvies a la retallada

L’atenció més
complexa tindrà
contracte propi i
es concentrarà en
centres de Barcelona

JORDI ROVIRALTA

L’ICS tanca
la negociació
sense acord

ATENCIÓ INTEGRADA.
Tindran un sistema
d’atenció integrada vuit
malalties cròniques: insu-
ficiència cardíaca, MPOC
(obstrucció pulmonar),
diabetis, trastorns men-
tals severs i greus, de-
pressió, demència, càncer
i osteoporosi.

CIUTADÀ RESPONSABLE.Un
dels objectius per als
propers tres anys pretén
que els mateixos ciuta-
dans s’impliquin molt
més en la seva salut, tant
adquirint hàbits saluda-
bles (perquè augmenta
un 20% la població se-
dentària, el 70% la xifra
de bevedors de risc i al
voltant del 50% la pobla-
ció ja té excés de pes)
com coneixent la seva
malaltia.

ANYS MÉS SANS. Es vol
augmentar l’esperança de
vida un 5% però, sobre-
tot, la qualitat d’aquells
anys en les dones: entre
els homes, el 82% del seu
temps transcorre amb
bona salut; en les dones,
el 72%.

ESPECIALISTA A DISTÀNCIA.
Els metges de primària
utilitzaran (molts ja ho
fan) la consulta amb
especialistes a distància
en oftalmologia, salut
mental, dermatologia,
otorinolaringologia
i aparell locomotor.
També utilitzaran guies
clíniques compartides.
Aquest model permetrà
reduir les esperes per ser
atès. L’objectiu és rebai-
xar aquell temps el 15%
en aquests tres anys.

A Assistència Sanitària treballem per donar l’assistència mèdica de més qualitat als
nostres assegurats. Per això reinvertim cada any els beneficis a millorar els serveis i
a tenir cura dels qui et cuiden: els metges i el personal sanitari. Més de 4.000 metges
a Barcelona, un servei d’urgències a domicili, l’Hospital de Barcelona només per als
nostres assegurats… I, a més, tenim una cosa que ens fa encara més diferents: valors
propis. Perquè som solidaris, fem costat a cada assegurat tota la vida, passi el que
passi, i creiem en un sistema de salut sense ànim de lucre i cogestionat pels metges i
assegurats. Per això i per molts altres valors, som diferents.

A més de la millor qualitat assistencial,
tenim valors propis. I això ens fa molt diferents.

judithsala
@victorfornell És un orgullÉÉ

rents.ser tan diferr

victorfornell
Es nota quuan s’aposta per lau
qualitat asssistencial i quan no.s

]L’Institut Català de la
Salut (ICS) va anunciar
ahir el tancament de les
negociacions amb els sin-
dicats per falta d’acord.
Tant CC.OO. com la
UGT, el Satse i Metges de
Catalunya creuen que
realment l’ICS no tenia
intenció d’arribar a un
acord de rebaixa salarial
a canvi de seguretat a les
plantilles l’any que ve.
Ara les retallades de l’ICS
s’inclouran en la negocia-
ció general a la Taula de
la Funció Pública.
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Xavier Melgarejo, el curs passat, envoltat d’alumnes de l’escola Claret

JOSEP CORBELLA
Barcelona

X avier Melgarejo va
anar a l’hospital
Quirón per un mal
d’esquena que el
torturava des de

feia mesos i, després de sotme-
tre’s a una infinitat de proves, li
van donar la mala notícia: càn-
cer de pulmóambmetàstasi a di-
ferents ossos. Per a un home de
48 anys amb dos fills de 4 i 5
anys, amb el cap ple de projec-
tes, un home que a més mai no
ha fumat, va ser un cop molt
fort. “El pronòstic és incert,més
aviat desfavorable; ja m’han dit
que no em curaré, encara que
han trobat una medicació que
sembla que m’allargarà la vida”,
explica equipat amb una mena
d’armadura sota la camisa que
l’ajuda a sostenir-se sense que
se li trenquin més ossos. “Però
com veu estic animat. El temps
que emqueda el penso aprofitar
per estar amb la meva família i
per ajudar a construir un món
millor”.
A pocs lectors els resultarà fa-

miliar el nom de Xavier Melga-
rejo. Tot i així, és una de les per-
sones més importants de la co-
munitat educativa a Catalunya.
Va ser ell qui primer es va ado-
nar, quan feia el doctorat el
1991, de l’excel·lència del siste-

ma educatiu finlandès. A partir
del 1992 va començar a viatjar a
Finlàndia per aprendre com
s’evita allà el fracàs escolar i va
aplicar a Catalunya part del que
hi va descobrir.
A l’escola Claret, de la qual és

director, el percentatge d’alum-
nes que no acaben l’ESO ha cai-
gut del 22% a l’1% en vuit anys.
El 2007 va acompanyar a Finlàn-
dia ErnestMaragall, llavors con-
seller d’Educació. L’any se-
güent, va ajudar a organitzar el
viatge al país escandinau d’Ar-
turMas i l’avui consellera Irene
Rigau quan eren a l’oposició. Ob-
sessionat per ajudar a millorar
l’educació a Catalunya, ha ac-
ceptat coordinar la secció d’edu-
cació de la Societat Econòmica
d’Amics del País. Ha estat pio-
ner a impulsar tallers de preven-

ció de consum de drogues a
l’ESO. És membre del Consell
Escolar de Catalunya…
Però la seva activitat incansa-

ble es va veure truncada el di-
vendze del matí pel diagnòstic
de càncer. “Vaig passar dos dies

de terratrèmol emocional”, re-
corda. “Vaig plorar sense parar
des de divendres a les onze fins
diumenge a les tres de lamatina-
da. Vaig experimentar una gran

tristesa, mai no hauria pensat
que es pogués plorar tant. Els
metges em van dir que havia de
plorar per remuntar després”.
Diumenge a les tres “vaig co-

mençar a parlar amb Déu”. I en
les hores següents va posar en
ordre els pensaments, va reorga-
nitzar les prioritats i va remun-
tar. Josep Tabernero, director
de l’Institut Oncològic Baselga a
l’hospital Quirón, destaca “l’en-
teresa amb què ha afrontat el di-
agnòstic, és un cas exemplar”.
“Ami el càncerm’ha intensifi-

cat la fe i m’ha ajudat a veure
ambmés claredat què és essenci-
al i què és accessori”, explica
Melgarejo. “Quan passem pel
mónhemd’intentar deixar algu-
na cosa que millori la vida dels
que vindran després de nosal-
tres”. Sobretot hi ha una lliçó

que Melgarejo ha après en el
seu anar i venir entre Catalunya
i Finlàndia i que espera que no
es perdi.
De la seva educació catòlica a

Catalunya li ha quedat la cultu-
ra que els nens s’han de sentir
estimats incondicionalment per
la família, pels mestres i –en fa-
mílies creients– per Déu. “Als
països escandinaus no sol aflo-
rar aquesta idea d’amor incondi-
cional, però als països mediter-
ranis forma part de la nostra cul-
tura”, explica Melgarejo. En la

immersió finlandesa ha adquirit
“una cultura de responsabilitat,
en el sentit que cadascú és res-
ponsable de resoldre els seus
problemes, sense esperar que
els altres els resolguin per ell, i
de contribuir al bé de la comuni-
tat. Als països mediterranis,
aquesta cultura de responsabili-
tat no la tenim tan desenvolupa-
da”.
Aquesta combinació de cato-

licisme mediterrani i calvinis-
me nòrdic, d’amor incondicio-
nal i exigència de responsabili-
tat, és, segons Melgarejo, la mi-
llor manera d’educar un nen o
un adolescent. “Hem de combi-
nar afecte i exigència”, afirma.
“Afecte no significa que hàgim
de donar a un nen el que desitja.
Significa acceptar-lo tal com és i
fer que se senti estimat. Però al-
hora li hem d’ensenyar que el
que fa té conseqüències i li hem
d’exigir responsabilitats per la
seva conducta”.
Per la seva experiència, fins i

tot els alumnes més conflictius
acabenagraint aquesta combina-
ció de suport i exigència. A mit-
jans d’octubre, poc després que
ell mateix comuniqués en una
carta als mestres, pares i alum-
nes de l’escola que té càncer, li
va arribar a casa una carta d’un
d’aquests alumnes. Un noi hipe-
ractiu que havia hagut de casti-
gar en més d’una ocasió. Mestre
i alumne havien tingut una
relació complexa. El noi havia
reaccionat malament davant les
sancions,mentre queMelgarejo
insistia en la necessitat que mi-
llorés la conducta. El va sorpren-
dre rebre la carta a casa. El noi
l’havia escrit per iniciativa
pròpia. La va obrir i va llegir
què li havia escrit. Li donava les
gràcies.c

Melgarejo ha ajudat
a reduir el fracàs
escolar unint els
valors del catolicisme
i els del calvinisme

MARC ARIAS / ARXIU

La millor fórmula
educativa és que
el nen se senti estimat
i sàpiga que se li
exigeix responsabilitat

El pedagogXavierMelgarejo sintetitza les seves idees més
importants sobre l’educació després que l’ingressessin per un tumor

Ambuncàncer,
la lliçómés important



113

ANNEX
desembre 2011

DIJOUS, 8 DESEMBRE 2011 T E N D È N C I E S LAVANGUARDIA 25

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Dos fàrmacs nous que actuen de
manera específica sobre dues
alteracions moleculars que ali-
menten la majoria dels càncers
de mama han demostrat que
són capaços de frenar la progres-
sió de la malaltia. Els resultats
dels primers estudis en què els
fàrmacs s’han assajat a gran es-
cala auguren “canvis en la ma-
nera de tractar el càncer de ma-
ma”, ha declarat Josep Baselga,
director de la divisió d’oncolo-
gia de l’hospital General deMas-
sachusetts (EUA) i coordinador
dels dos estudis.
Un dels fàrmacs, l’everòli-

mus, ha demostrat la seva eficà-
cia en aquells càncers de mama
que progressen per l’acció dels
estrògens i que representen al
voltant del 60% dels casos de la
malaltia. L’altre, el pertuzumab,
ha demostrat eficàcia en els càn-
cers que progressen per una ac-

tivitat aberrant de la proteïna
HER2, i que representen al vol-
tant del 20% dels casos. Entre
els dos fàrmacs inclouen el 70%
de casos de càncer de mama (ja
que hi ha un 10% en què estan
alterats tant els estrògens com
la proteïna HER2).
“Són un exemple de com està

millorant el tractament del
càncer de mama amb teràpies
individualitzades que s’adapten
a les característiques molecu-
lars de les cèl·lules tumorals de
cada pacient”, destaca Baselga.

Actuant de manera selectiva
sobre les cèl·lules tumorals, els
nous fàrmacs tenen efectes se-
cundaris menors que els de la
quimioteràpia.
En els primers assajos amb un

gran volumde pacients –els ano-
menats assajos clínics de fase 3–
els dos fàrmacs s’han admi-
nistrat a dones amb càncer de
mama avançat. Segons els resul-
tats presentats ahir al Simposi
de Càncer de Mama de San An-

tonio (EUA) –congrés de refe-
rència sobre aquest tipus de càn-
cer–, afegir everòlimus al trac-
tament convencional multiplica
per 2,5 el temps mitjà durant el
qual la malaltia no progressa. El
pertuzumab, per la seva part,
quan s’afegeix també al trac-
tament convencional, multipli-
ca per 1,5 el temps mitjà en què
la malaltia no progressa. Els re-
sultats dels dos estudis es van
publicar ahir al web de la revista

The New England Journal of
Medicine.
Aquests estudis “canvien l’es-

cenari de la malaltia metastà-
tica”, destaca Baselga. Els nous
fàrmacs, prediu,milloraran tam-
bé el tractament del càncer de
mama localitzat perquè “mai un
tractament que hagi mostrat un
benefici tan manifest en la ma-
laltia avançada ha deixat de
tenir efecte en fases més inici-
als”. Ja s’han iniciat nous estu-

dis per avaluar l’eficàcia dels
nous fàrmacs en dones acabades
de diagnosticar de càncer de
mama.
Cap dels dos fàrmacs no està

encara aprovat per al tracta-
ment del càncer demama. Atesa
l’eficàcia que han demostrat i
els seus pocs efectes secundaris,
és previsible que tots dos s’au-
toritzin per al tractament del
càncer de mama metastàtic al
llarg del 2012.
L’hospital Vall d’Hebron, on

Baselga continua dirigint l’ins-
titut d’investigació oncològica
VHIO, ha tingut un paper desta-
cat en el desenvolupament dels
nous fàrmacs. En el cas de l’eve-
ròlimus, de la companyiaNovar-
tis, va participar en els primers
assajos clínics i algunes de les se-
ves pacients han participat en el
nou estudi presentat ahir.
En el cas de pertuzumab, Vall

d’Hebron va ser decisiu en un
moment en què la companyia
Hoffmann-La Roche estudiava
abandonar el desenvolupament
del fàrmac després d’uns pri-
mers resultats decebedors. Va
ser l’equip de Vall d’Hebron que
va demostrar que, canviant l’es-
tratègia d’administració del fàr-
mac, podia ser eficaç. Algunes
de les seves pacients han parti-
cipat també en l’últim gran as-
saig clínic, que té com a coautor
l’oncòleg Javier Cortés, de l’ins-
titut VHIO.c

Baselga, director dels estudis

L’hospital Vall
d’Hebron ha tingut
un paper decisiu en
el desenvolupament
del pertuzumab

L A D A D A

Lademandad’atenció
adependentscreixerà
un50%finsal2050

XAVIER GÓMEZ / ARXIU

Elpis per fer front
a l’atencióCELESTE LÓPEZ

Madrid

El panorama que ahir va di-
buixar la catedràtica de Socio-
logia Econòmica i professora
del Centre Superior d’Investi-
gacions Científiques (CSIC),
María ÁngelesDurán, en relació
amb les atencions als depen-
dents, és ben desolador. En po-
ques paraules podríem sinte-
titzar que o la societat espanyo-
la imposa aquesta qüestió a
l’agenda política i econòmica o
d’aquí a pocs anys només una
minoria tindrà una atenció ade-
quada. La resta sobreviurà en
una situació pèssima.

Per què? Perquè aquest país
envelleix a un ritme vertiginós,
amb un Estat que no pot fer
front als serveis d’atenció als
dependents (el PP estudia para-
litzar el desenvolupament de la
llei de dependència), amb una
família treballadora que no
podrà assistir els que necessitin
atencions i amb un mercat amb
unes tarifes abusives, només la
gent gran amb un bon suport
econòmic podrà afrontar les se-
ves necessitats. Una dada: la de-
manda d’atenció a Espanya crei-
xerà un 50% des d’ara fins a
l’any 2050.
Aquesta és una de les conclusi-

ons de la investigació queDurán

ha dut a terme al llarg de cinc
anys, finançada per la Fundació
BBVA, sobre el treball no remu-
nerat, és a dir, “el que es fa sense
una contrapartida de diners i
sense la perspectiva que qui el
rebi l’hagi de remunerar de ma-
nera proporcional”. Aquest tre-
ball inclou, entre altres seg-
ments, la cura de simateix o l’ali-
mentació, però sobretot l’aten-
ció a nensmalalts i gent gran sa-
na que requereix atencions.
Aquest treball no remunerat

–que segons càlculs de la investi-
gadora suposa el 53% del pro-
ducte interior brut– el fanmajo-
ritàriament dones en edat de ju-
bilar-se i que, previsiblement,
constitueixen l’última genera-
ció d’assistents, ja que lesmés jo-
ves s’han incorporat almón labo-
ral (cosa irreversible, d’aquí a
un temps, perquè caldrà dispo-
sar de tota la població activa pos-
sible per garantir que el país tiri
endavant).
Aquest fet fa canviar de dalt a

baix el panorama del treball no
remunerat, sobretot pel que fa a

l’atenció de la gent gran. Es fa in-
evitable un repartiment més
igualitari. La dona no pot conti-
nuar fent “rutllar” la casa, els
fills i els pares, mentre treballa.
La tasca s’haurà de repartir, “re-
distribuir”, assenyala Durán,

fins i tot amb els fills grans, molt
acostumats a rebre i no tant a
col·laborar.
Si la família, que és la que es

fa càrrec de la cura dels depen-
dents (sobretot, en una crisi que
obliga els avis a fer-se càrrec de
néts i a oferir els estalvis als
membres més necessitats), no
arriba a assistir els que necessi-
ten ajuda, què farà l’Estat? En
aquest punt, el panorama enca-
ra és més desolador, ja que amb
la crisi sembla que no hi ha di-
ners per a res. “L’Estat s’haurà
de plantejar si incrementa im-
postos per fer front a l’atenció
de la gent gran”, va indicar Du-
rán, que creu que cal que la soci-
etat es replantegi l’oposició a
apujar impostos per tenir uns de-
terminats serveis.
Si no és així, serà la mateixa

gent gran qui hi haurà de fer
front, en un futur. Però en un
mercat amb serveis molt cars
(l’atenció a un dependent pot ar-
ribar als 4.000 euros almes), no-
més uns quants privilegiats ho
podran fer.c

Els nous fàrmacs estan adaptats al perfil molecular de cada tumor

LA VANGUARDIAFONT: The New England Journal of Medicine / Hospital General de Massachusetts

La multiplicació de les cèl·lules al cos humà està regulada per diverses cascades de reaccions bioquímiques que ocorren
a les mateixes cèl·lules. Els dos nous fàrmacs inhibeixen dues de les cascades més importants en el càncer de mama

Indicat per a càncers que
tenen hiperactivitat el
receptor HER2 a la
membrana de les cèl·lules...

Fàrmac indicat per a
càncers que tenen
receptors hormonals
positius...

En dones amb càncer
de mama avançat,
ha multiplicat per
2,5 la supervivència
lliure de progressió

Eficàcia

En dones amb càncer de
mama avançat, ha
multiplicat per 1,5
la supervivència lliure
de progressió

Eficàcia

.. que representen
el 20%
dels càncers
de mama

... que representen
el 60%
dels càncers
de mama

Actua inhibint la
proteïna mTOR al
citoplasma de la
cèl·lula

Membrana

mTOR

El Pertuzumab actua
inhibint l'activitat del
receptor HER2

Pertuzumab

Everòlimus

Receptors
HER2

Ja aprovat
per al tractament
d'alguns càncers
de ronyó i de
fetge. S'espera
que s'aprovi per
al tractament del
càncer de mama
el 2012

Encara no aprovat
S'espera que s'aprovi
per al tractament del
càncer de mama
el 2012

EVERÒLIMUS PERTUZUMAB

Nucli

Dosfàrmacs innovadorsmilloren
el tractamentdelcàncerdemama
El 70% de casos de lamalaltia es poden beneficiar de les noves teràpies

]Amb la crisi, l’Estat
està retornant a les famí-
lies serveis que en temps
de bonança havia assu-
mit. Enfront d’aquest
panorama, una sortida
per afrontar la despesa
de l’atenció a la depen-
dència pot ser l’habi-
tatge, la principal font
d’estalvi dels espanyols.
“Pot ser una via o no.
Però cal debatre-ho,
abans que els problemes
arribin”, diu Durán
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H i ha un enzim immortal
en nosaltres?
Sí, però restringit als es-
tadis inicials del desen-
volupament embrionari.
Llavors, quan som fe-

tus som immortals?
Sí. La telomerasa és una proteïna capaç de
mantenir sempre joves unes estructuresmolt
importants dels nostres cromosomes, els te-
lòmers, així que som immortals durant uns
instants. Després les cèl·lules s’especialitzen
en diferents òrgans i es perd aquesta immor-
talitat.
I això és el que vostè investiga: l’elixir

de la joventut.
Intento tornar a despertar aquesta telome-
rasa que manté les nostres cèl·lules sempre
joves per endarrerir o curarmalalties associa-
des a l’envelliment.
Presenti’m els telòmers.

Els nostres gens contenen la informació del
que som i del que serem i estan empaquetats
als cromosomes, que a l’extrem tenen una
espècie de caputxó, un material connector,
els telòmers, que es van desgastant cada ve-
gada que les cèl·lules es divideixen, i això és
el que causa la mortalitat.
I la telomerasa n’és l’antídot?

La telomerasa és capaç d’allargar-los una al-

tra vegada i així mantenir les cèl·lules joves.
Com ho porten els seus ratolins?

Si els traiem la telomerasa, envelleixen pre-
maturament; si els l’augmentem, viuen un
40% més.
Traduït a humans?

De 80 anys passaríem a 120, però com que no
som ratolins, podria ser més o menys, no ho
sabem. El que és clar és que la telomerasa és
el mecanisme de la natura per determinar la
longevitat de les espècies.
Vostè ha creat una empresa de biotec-

nologia, es farà rica amb aquest tema.
Ens dediquem a la investigació, però les far-
macèutiques hi tenen moltíssim interès.
Sol distarmolt l’edat biològica de la cro-

nològica?
Sí, el grau d’envelliment de la cèl·lula varia
molt de persona a persona, i això és indepen-
dent de l’edat cronològica.
Està de moda saber l’edat biològica.

Sí, però no per frivolitat, sinó perquè el risc
més gran de patir qualsevol malaltia és l’en-
velliment de les cèl·lules.
Ja, però saber-ho, de què em serveix?

Com li serveix saber el seu nivell de coleste-
rol, és un predictor de riscos.
Per què viure 120 anys amb alzheimer?

Aquest és un concepte equivocat: viure’n
més és un efecte secundari de viure sa. Les

persones que viuen 100 anys als 80 esmante-
nien joves. L’objectiu no és viure 120 anys,
sinó viure lliure de malaltia.
Sa però fet una pelleringa.

Els anys es reflecteixen en tots els aspectes
de la persona, l’envelliment és una cosa sis-
tèmica, i això significa que totes les malalties
estan relacionades.
Totes les cèl·lules envelleixen alhora?

Sí, prova d’això és que canviant només un
gen tot el ratolí es deslliura de malalties du-
rant més temps.
Hi ha cap fàrmac per a això?

Sí, fa un any es va tractar un ratolí amb un
fàrmac i es va aconseguir que visqués durant
més temps. La qüestió és: si es trobés solució
per al càncer, viuríem més anys? La resposta
és que no, perquèmoriríem d’alzheimer o de
parkinson.
Emmalaltim perquè envellim.

Exacte, la causa principal de totes les malal-
ties que maten als països desenvolupats (on
ja nomorim d’infeccions) és l’envelliment de
les cèl·lules.
Quèhemde fer perquè els nostres telò-

mers llueixin una cua de paó?
Sabem que fumar, l’obesitat, l’estrès, dormir
poc, menjar malament, és negatiu. Si les
cèl·lules s’han estressat molt, s’han de dupli-
car moltes vegades i esgoten abans els seus
telòmers. És com si en néixer ens donessin
un bitllet de mil euros i que quan s’esgotés
acabés la vida. Hi ha persones que el gasten
molt ràpid i altres són més conservadores.
I en una vida, la cua dels telòmers pot

créixer i escurçar-se diverses vegades?
Això sembla, però hem de fer estudis que
mesurin els telòmers de forma habitual i con-
tinuada en la població.
Quina és la importància de la ment en

els processos físics?
Hi ha una connexió clara entre ment i salut,
encara que només sigui perquè quan la ment
no està bé els hàbits de vida són pitjors. Se-
gons alguns estudis, persones amb trastorn
bipolar de tipus 2 tenen més malalties, i els
seus telòmers són més curts.
Hi ha l’opció de rejovenir?

Sabem commantenir les cèl·lules sempre jo-
ves, en laboratori ja s’ha fet. Hi ha l’opció que
l’ésser humà sigui immortal, i s’estan desen-
volupant fàrmacs per activar la telomerasa.
Hi ha persones per a qui l’envelliment

és per si mateix una malaltia.
Hi estic d’acord. Envellir no té res de gloriós
ni de natural, simplement l’evolució no ha se-
leccionat aquest tema. Sense certes vacunes
moriríem als 30 anys.
Si em passo amb el sol però m’inflo de

telomerasa, recobro una pell de nadó?
Sí, es podrà fer.
Això canvia la manera de pensar, ens

permetrà esmenar errors una vegada i
una altra.
Està buscant un titular?
No, exposo la vacuïtat humana.

Jo investigo els telòmers per curar malalties
que ens maten.

IMA SANCHÍS

DAVID AIROB

LA CONTRA

“Durantuns instantsde la
nostravidasomimmortals”

VÍCTOR-M. AMELA IMA SANCHÍS LLUÍS AMIGUET

Tinc 45 anys. Vaig néixer a Alacant. Dirigeixo el Centre Nacional d’Investigacions Oncolò-
giques (CNIO). Estic casada, tinc un fill (4). Sóc doctora en Biologia Molecular i Bioquímica.
Avui Espanya és al mapa internacional de la investigació, no ho hem de perdre. Sóc atea

Fa uns anys, quan li vaig
preguntar l’edat a un
il·lustre budista tibetà
em va dir que a les nos-
tres cèl·lules l’edat cro-
nològica els importava
un rave. Avui n’hi ha
prou amb una punxade-
ta al dit per saber si la
nostra edat biològica es
correspon a la del DNI.
Però, de què serveix sa-
ber-ho?... Aquesta és la
discussió que tinc amb
María Blasco, que té una
de les dues empreses
que practiquen aquesta
prova i que la va portar
a la portada dels millors
diaris i a omplir pàgines
de revistes científiques.
Té centenars d’ulls a so-
bre: empreses cosmèti-
ques i companyies inte-
ressades en els lucratius
fàrmacs antiedat, però a
Blasco li interessa la in-
vestigació i en això es va
centrar en la conferèn-
cia que va fer al CCCB.

De què serveix?

B U TA Q U E S I S O F À S
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MaríaBlasco, doctora en BiologiaMolecular, investiga la immortalitat de les nostres cèl·lules
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Ungenide
laguitarra

H ubert Sumlin va
morir diumenge
passat a l’edat de
80 anys víctima

d’una fallida cardíaca a l’Hos-
pital St. Joseph deWayne, No-
va Jersey. Membre del Hall of
Fame del blues, estem parlant
d’un dels guitarristes més in-
fluents de la història. Sumlin
va forjar la seva llegenda al cos-
tat del gran Howlin’Wolf, que
va acompanyar durant 23 anys,
i va contribuir a crear un dels
estils de blues més profunds,
foscos, primitius i poderosos
que el món hagi conegut. Ca-
paç d’assolir elmàximpoder in-
cendiari o de tocar amb la grà-
cia més delicada, Sumlin era,
en paraules de Bob Margolin,
“la mena d’home que et pot

trencar el cor amb la guitarra”.
Nascut el 16 de novembre

del 1931 a Greenwood (Missis-
sipí), Hubert Sumlin va créixer
aHughes (Arkansas), on va co-
mençar a tocar la guitarra amb
sis anys. Enamorat del blues,
als 10 ja freqüentava els juke
joints locals per escoltar ar-
tistes comHowlin’Wolf. En els
primers anys 50, Sumlin va cre-
ar la seva primera banda amb
l’harmonicista James Cotton, i
que aviat va cridar l’atenció de
Howlin’Wolf. Així, quan
aquest va abandonar Memphis
per traslladar-se a Chicago no
va trigar a enrolar-lo com a gui-
tarrista rítmic a la seva banda.
Poc després, quan va abando-
nar la nau el primer guitarrista
JodyWilliams, Sumlin va assu-

mir el lloc de lead guitar el
1955, i es va convertir en la mà
dreta deHowlin’Wolf fins al fi-
nal de la seva carrera, a excep-
ció d’un breu període en què
va tocar amb Muddy Waters.
El 1962, Wolf i Sumlin van

gravar The rockin’ chair album,
considerat un dels pinacles del
primer blues elèctric i un dels
tres millors discos de guitarra
de tots els temps. Amb el seu
foc impredictible, la guitarrísti-
ca de Sumlin va contribuir so-
bremanera a engrandir els hits
més genials del Wolf de mitjan
anys 60: Killing floor, Wang
dang doodle, Shake for me,
Built for comfort, 300 pounds of
joy... Paral·lelament, Sumlin
també va gravar el 1964un curi-
ós disc com a solista al Berlín
oriental durant un tour euro-
peu sota els auspicis de l’Ameri-
can Folk Blues Festival. En
aquesta sessió rere el teló
d’acer van participar el pianis-
ta Sunnyland Smith i el baixis-
ta i compositor extraordinari
Willie Dixon.
Després de la mort de

Howlin’Wolf, el 1976, Hubert
Sumlin va contribuir a mante-
nir viu el seu llegat durant qua-
tre anys amb The Wolf Gang.
Per iniciar posteriorment una
interessant carrera com a solis-
ta, gravant en la segona meitat
dels anys 80 dos discos bri-
llants per al segell Black Top,
Blues party iHealing feeling, en
els quals va comptar amb el gui-
tarristaRonnieEarl comaprin-
cipal col·laborador. Entre una
dotzena de valuoses referèn-
cies discogràfiques amb el seu
nom, es pot destacar l’àlbum
About them shoes, del 2004,
que deixa clara la seva gran
influència en músics de la se-
güent generació en incloure en
la seva estel·lar llista de col·la-
boracions Eric Clapton, Keith
Richards, Levon Helm i David
Johansen.

KARLES TORRA

Veudevellut

FERNANDO LEÓN / GETTY

M algrat la primera im-
pressió, Dobie Gray
era força més que un

intèrpret sedós de balades, for-
ça més que el cantant d’una
composició tan inoblidable
com Drift away, que li va por-
tar l’èxit el 1973. Gray havia es-
crit peces per a una prolixa sè-
rie de cantants de country, pop
i soul, va arribar a actuar diver-
ses vegades a Sud-àfrica en ple-
na època de segregació racial i,
durant els darrers anys, va exer-
cir de reconegut filantrop. La
sevamort, dimarts passat, es va
esdevenir a casa seva, aNashvi-
lle, a 69 anys com a conseqüèn-
cia d’un càncer.
La seva fama a escalamundi-

al es va consolidar amb tres
composicions com The ‘in’
crowd,Loving arms i, principal-
ment, l’esmentada Drift away,
que va tornar a convertir-se en
un èxit, el 2003 de la mà, i la
veu, del raper Uncle Kracker.
La versatilitat estilística i la veu
de tenor vellutada i inconfusi-
ble el van fer un assidu en les
ones radiofòniques dels Estats

Units, ja fossin de country, de
pop massiu o de pop a seques.
Bud Reneau, company seu

en tasques compositives i amic
de llarg recorregut, confessava
abans-d’ahir que “En Dobie te-
nia un estil únic, absolutament
identificable. Si et posaves a es-
coltar qualsevol disc seu, sabi-
es de qui es tractava demanera

gairebé automàtica. Això li va
facilitar sempre el bon funcio-
nament en qualsevol tipus de
mercat”.
A més de l’arrelament en el

circuit discogràfic i escènic del
seu país, Gray (nascut a la texa-
na Simonton) va fer un èmfasi
especial al llarg de la seva carre-
ra per donar-se a conèixer in si-

tu en tota mena demercats. Ai-
xò es va traduir en nombroses i
àmplies gires perEuropa, l’Àfri-
ca i Austràlia. Especial interès
–segons emfatitzava ell mateix
a la seva pàgina web– va tenir
el seu desembarcament en ter-
res sud-africanes durant els
temps de l’apartheid, on va co-
mençar a actuar després de per-
suadir les autoritats de cantar
davant audiències integrades
per totes les comunitats ra-
cials. Sembla que va ser el pri-
mer artista que va començar a
fer-ho així. D’ençà d’aleshores,
la seva popularitat va anar crei-
xent al país africà.
La seva cotització comacom-

positor no només va ser sem-
pre estable, sinó que es va obrir
progressivament a tota mena
d’audiències. Cantants com
Ray Charles, Johnny Mathis,
Etta James, Julio Iglesias,
John Denver, George Jones i
Tammy Wynette o grups com
els llegendaris Three Dog
Night van ser alguns dels qui
van interpretar algun tema fir-
mat per ell. /Redacció

OBITUARIS

Guitarrista i cantant

Va escriure cançons
per a Ray Charles,
John Denver, Julio
Iglesias, Johnny
Mathis o Etta James

HUBERT SUMLIN (1931-2011)

Cantant i compositor

e
MauriMonroset Boter

Ha fallecido cristianamente en Barcelona, a la edad de 24 años.
Sus padres, Carlos y Maria Teresa; sus abuelas, Nona y Mima; sus
hermanos, Guillermo y Rosa; sus tíos, sus primos, Sergio, Guille,
David, María del Mar, Luis, Elisabet, Víctor, Albert, Màrius, Joan,
Gabriel, y demás familia lo comunican a sus amigos y conocidos
y les ruegan un recuerdo en sus oraciones. Velatorio en Tanatori
Ronda de Dalt, horario viernes todo el día. La ceremonia tendrá lugar
mañana, día 10 de diciembre, a las 10 horas.

e
Anna Casademont i Pou

Vídua de Marcel·lí Laporta i Garriga

Ha mort el dia 7 de desembre de 2011. Els seus familiars us ho fan
saber. La cerimònia tindrà lloc avui, 9 de desembre, a les 12 hores,
al Tanatori Ronda de Dalt de Barcelona (carrer Scala Dei, 17-37).

e
Quinzè aniversari

Joaquim Subirats Costa
Advocat

La teva família mai t'oblidarà

e
Primer aniversari

LluísMata i Remolins
La família i amics et tenim al cor i al pensament

Cerdanyola del Vallès, 9 de desembre de 2011

En memoria de nuestro amigo Manel.
Tu espíritu está siempre con nosotros.

Cuarto aniversario

JOANMANEL LÓPEZ SABATER

En el dotzè aniversari del teu traspàs,
resta viu amb nosaltres el teu record.
Els teus fills, néts i besnéts.

Dotzè aniversari

JOANA FIOL I MOLAS

NOVA GUIA

Sol·liciti-la gratuïtament
i sense compromís.
La rebrà de manera
con dencial

“Què fer davant la
defunció”

902 230 238(24 h.)

Avui fa un any

Agustí Montero Espí
Andreu Chuecos García
Antoni Vilaseca i Subirana
Antonio Miguel Aguilar
Anunciación Gamallo Fernández
Bernardino Gimeno Mínguez
Carmen Granados Sánchez
Carmen Sáez Rodríguez
Dolores Gálvez Bravo
Dolores Huertas Bueno
Eduardo Lopez Arias
Ernesto Rey Moreno
Facundina Giménez i García
Fernando Rodríguez Aguilera
Francisco Cruz Aranda
Jesús Murciano López
Jorge Cardona Nieto
José Maria Vidal Pelfort
Josefa Gómez Fernández
Josep Estrella i Fernández
Josep Mallorqui Pol

Julián Soria Bodoque
Lluís Costa Boyé
Magdalena Bou Cotura
Manuel Alonso Alonso
Maria Misericordia Vaque Bove
Maria Montserrat Pérez Fernández
Maria Teresa Roncero Cerda
Moises de la Fuente Cantabrana
Montserrat Ponsà Call
Montserrat Saperas Guasch
Neus Armengol Carrasco
Nieves Cabanes Gea
Pedro Quesada de los Cobos
Pere Armengol Marsal
Salomé Morales Casado
Salvador Villalba Morales
Sebastiana Carretero Cervantes
Sofía Julia Gustà Guasch
Trinitat Torras Sala
Vicenç Cucala Morales

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.

ANIVERSARIS

DOBIE GRAY (1940-2011)
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Entrevista:Dra.MaríaGonzalezCao -OncólogoMédico, InstitutoOncológicoDr.Rosell,
InstitutoUniversitarioUSPDexeus,Barcelona

“Por primera vez se ha
demostrado un beneficio
real en términos de
supervivencia”L

aDra.MaríaGonzálezCao ha
dedicadobuenapartedesuac-
tividadacadémicayasistencial
al tratamiento de las personas
que sufrenmelanoma avanza-
do. Licenciada enmedicina y
doctorada por la Universidad

deNavarra, esOncólogoMédico en el Insti-
tutoOncológicoDr. Rosell, USPDexeus y es
miembrode la JuntadirectivadelGrupoEs-
pañoldeMelanoma(GEM).

¿Cuál es la incidencia demelanoma
hoyendía?
•En las últimas décadas se viene observan-
do un aumento en la incidenciamundial de
melanoma. El incremento en la incidencia
es unode losmás altos entre los tumores. Se
estima que la incidencia en España es de 5
casos por 100.000 habitantes. Un tercio de
los casos sediagnosticanenpersonasmeno-
res de 50 años. Lamayoría de los melano-
mas se diagnostican en fases iniciales, cuan-
do aún son curables. No obstante, cuando el
melanoma se disemina por el organismo, se
convierte en una enfermedad de difícil ma-
nejo y en general demuymal pronóstico. El
melanomametastásico es uno de los tumo-
resmás complejos genéticamente y con pe-
culiaridades biológicas que le diferencian.
Está entre los tumores más agresivos, con
menor tiempo de vida desde su diagnóstico
y sin embargo también, es uno de los pocos

que puede ser curado cuando el sistema in-
munológico es estimulado de la manera
adecuada.

¿Cuálessonycómosedeterminanlos
subtiposdemelanomametastásico?
•Por elmomento se han identificado bási-
camente tres tiposdealteracionesmolecula-
res en elmelanoma.Analizandomutaciones
en los genesBRAF,CKIToNRASmediante
pruebasmoleculares podemos determinar
el subtipo y así seleccionar el tratamiento
máseficazparacadacaso.El InstitutoOnco-
lógicoDr. Rosell (USPDexeus) es de los po-
cos enEspaña en contar con un laboratorio
propio de biologíamolecular. Los resultados
sonentregadosa laclínicaenunplazomedio
de5días laborales, lacomunicaciónsueleser
muy ágil y facilita que los oncólogos puedan
tomardecisionesrápidas.

¿Cuáles son los nuevos avances en
melanoma?
•Hasta este año, no teníamos tratamien-
tos eficaces para esta enfermedad. Duran-
te largas décadas hemos asistido al fracaso
de múltiples intentos de desarrollo tera-
péutico para el melanoma avanzado. No
obstante, en junio 2011 se presentaron en
el Congreso Americano de Oncología los
resultados positivos de dos estudios fase
III con ipilimumab y con vemurafenib ,
fármacos aprobados por agencias regula-

doras internacionales y pendientes de co-
mercialización en España. Por primera
vez se ha demostrado un beneficio real en
términos de supervivencia, y en algunos
casos de curación para los pacientes con
melanomametastático.

¿Qué opciones tiene un paciente
conunmelanomametastásico?
•EnUSPDexeus tenemos todos losmedios
para realizar un tratamiento personalizado
óptimo. Podemos recibir y tratar a los pa-
cientes, incluso también a aquellos a los que
hasta ahora han tenido dificultades para ac-
ceder a estos fármacos dentro de ensayos
clínicos por no cumplir los criterios de in-
clusión. Al poder realizar todas las pruebas
en nuestro propio laboratorio podemos ha-
cer un estudiomolecular detallado, un ge-
notipado del melanoma y aplicar el trata-
mientomásadecuadoalpaciente.Afortuna-
damente, en el contexto de lamedicina pri-
vadanosepreveeuna restricciónenel acce-
soaestosnuevosperocaros tratamientos.

El grupoGEMse ha constituido para coor-
dinar los esfuerzos de investigación a nivel
nacional. Participar nos permite trabajar en
nuevos ensayos y referenciar a nuestros pa-
cientes a otros centros cuando es oportuno.
Estamos muy ilusionados con las nuevas
perspectivas y esperamos poder ayudar a
muchospacientes conestaenfermedad.

USPDexeus
Tel. 93 54601 35

www.oncorosell.com
www.dexeus.es

N.R.S.: E08804481

2011,unpanoramanuevopara
pacientes conmelanomaavanzado

Entrevista:Dr.AntonioRosales,urólogo

C
on 25 años de carrera profe-
sional dedicados a su espe-
cialidad, el Dr. Rosales ha si-
do pionero en la introduc-
ción en España de la cirugía
laparoscópica aplicada a la
urología. Conocemos cómo

valora el avance y las ventajas que aporta es-
ta técnica en el abordaje quirúrgico de las
enfermedades urológicas. Nos recibe en su
consulta de la Fundació Puigvert deBarcelo-
na, donde ocupa el cargo de Jefe clínico de
Uro-Oncología y Coordinador de Cirugía
Laparoscópica.

Dr. ¿Qué ha supuesto la cirugía lapa-
roscópica enurología?
• Ha supuesto una disminución en la tasa
de complicaciones relacionadas con el abor-
daje quirúrgico en cirugía abierta (menos
infecciones de la herida, eventraciones, evis-
ceraciones, hernias…) y todo ello consiguien-
do la misma eficacia que con la cirugía con-
vencional, tanto desde el punto de vista
oncológico como funcional.

¿Su uso se ha generalizado? ¿En el
abordaje quirúrgico de qué patologí-
as se emplea?
•La cirugía laparoscópica urológica se prac-
tica desde los años 90, pero en España creó
una auténtica revolución a partir del año
2000, cuando se empezó a generalizar su
uso.

Actualmente está indicadaen todos los campos
de la cirugía urológica, en uro-oncología, en
urología reconstructiva, en cirugía de la litiasis,
enurología funcional y femenina, enuropedia-
tríaytambiénenelámbitodelospacientestras-
plantados, dondenuestra experiencia espione-
ra. Enurología ya todo se puede operar por la-
paroscopia, perodonde esta técnica quirúrgica
hatenidomásaplicaciónhasidoenelcampode
la uro-oncología (nefrectomía radical y parcial
por tumor,prostactectomía radical, cistectomía
radical…) y de la cirugía reconstructiva (reim-
planteureteral,ureteropieloplastia…).

A la práctica ¿Qué cambios quirúrgi-
cos ha introducido? ¿Qué ventajas
aporta esta cirugía al paciente?
• La cirugía laparoscópica ha permitido
la introducción de diferentes avances tec-
nológicos, entre ellos la robótica, que se nu-
tre de la cirugía laparoscópica, y también el
acceso por puerto único, lo que significa
que los diferentes instrumentos quirúrgi-
cos que se utilizan en laparoscopia se intro-
ducen por un dispositivo que se establece
a través de una única incisión en la cavidad
abdominal.

Esta técnicamenos invasiva, disminuye la ne-
cesidad de analgesia postoperatoria y la tasa
de transfusiones sanguíneas, acortando el pe-
ríodode convalecencia.

¿Quéposibilidadespuedebrindarlaci-
rugía laparoscópica del futuro enuro-
logía? ¿Cuálessonlasperspectivas?
• Las posibilidades que ofrece el abordaje
laparoscópico están en constante evolución:
el objetivo es realizar los mismos procedi-
mientos quirúrgicos pero con la mínima in-
vasión posible. Para ello, hoy ya contamos
con material (pinzas, ópticas…) de tan solo
3mm, lo que nos permite tener unamuy bue-
na visión endoscópica con el mínimo trau-
ma abdominal. A su vez, se están desarro-
llandomateriales endoscópicos articulados,
cuyo despliegue en la cavidad abdominal per-
mitirá en el futuro practicar intervencio-
nes complejas a través de orificios naturales
o de abordajes mínimamente invasivos.

MÁS INFORMACIÓN
Tel. 93 416 9700

N.R.S.: H08000498

“Enurología la cirugía laparoscópica
estáplenamenteestablecida”
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Cava brut nature Reserva elaborat
al celler amb raïm de vinyes prò-
pies macerat parcialment en fred.
Té una criança de 28 mesos en
ampolla. Presenta una aroma fina
de criança, és fresc i amb bombo-
lla ben integrada.
La família Carbó, propietària de

les Caves
Blancher, és
viticultora
des del
1955. Desta-
ca “la cons-
tant adequa-
ció i moder-
nització de
l’empresa
per part de
la tercera
generació de
la família”.
Va tancar el
2010 amb
unes vendes
de 950.000
euros. Els
resultats de

vendes del passat exercici han
estat inferiors en un 5% quant a
la distribució a Espanya. Pel que
fa a l’exportació, es va obrint de
mica en mica al mercat d’Àsia i
intenta consolidar les exporta-
cions als Estats Units i el Regne
Unit.

És un brut nature especial comme-
moratiu del centenari del celler,
fundat per Pere Baqués Rafecas.
És una edició limitada de 6.000
ampolles. Ofereix aromes primà-
ries de pera i poma i els propis de
la criança, com els torrats i els
fruits secs. Recorda les orellanes.

De fina bom-
bolla, és
elegant i,
alhora, volu-
minós.
Aquest

any espera
tancar-lo
amb un crei-
xement del
20% al 25%
de la factura-
ció respecte
a unes ven-
des de
360.000
euros del
2010 grà-
cies, sobre-
tot, al mer-

cat català i al del nord d’Espanya,
Madrid i València. Rexach Baqués
no exporta a altres països, encara
que ha començat a plantejar-se la
possibilitat d’exportar a Alema-
nya, coincidint amb l’augment de
la tirada d’ampolles de cara al
2012.

Criat durant un mínim de 60 me-
sos en ampolla, clarificat manual-
ment en pupitres i amb degolla-
ment sense addició de sucres,
aquest cava brut nature destaca
per l’elegància i bona acidesa mal-
grat els més de cinc anys de
criança en ampolla. Ha estat elabo-

rat amb raïm
de les varie-
tats maca-
beu, xarel·lo
i parellada
de Can Martí
veremades a
mà.
Les caves

Torelló aca-
ben de cele-
brar el 60è
aniversari de
la primera
ampolla,
elaborada el
1951 per
Francisco
Torelló. La
finca de

Gelida on hi ha la bodega, de 135
hectàrees, fa més de 600 anys
que està en mans d’una mateixa
família. Aquest any han aconse-
guit penetrar als mercats de Norue-
ga, Txèquia i la Xina mentre espe-
ren la primera comanda de Nova
York per a finals d’any.

El nou Extremarium Rosat de
Mont Marçal va molt més enllà
de les sensacions aportades per
una pinot noir. És equilibrat i
elegant. De color cirera brillant,
ofereix aromes intenses de frui-
tes silvestres (gerds i móres)
amb notes florals (pètals de ro-

sa i lliri). És
refrescant i
es presenta
amb fines
bombolles.
Mont Mar-

çal vinícola
va ser funda-
da l’any
1975 per
Manuel San-
cho i actual-
ment diri-
geix l’empre-
sa la seva
filla Blanca.
El celler està
apostant
pels vins
tranquils

(DO Penedès) i pels caves de
més prestigi, i abandonen les
marques blanques. L’exercici del
2011 el tancarà amb una factu-
ració d’aproximadament 6 mi-
lions d’euros, dels quals el 70%
corresponen al mercat de l’ex-
portació.

Elaborat amb les varietats xa-
rel·lo i pinot noir, és un cava un-
tuós en el qual predominen fines
notes de criança (gelea reial) i
florals (flor de taronger). La pinot
noir també aporta notes fruiteres
(fruites del bosc). És un cava brut
nature Gran Reserva que ha ob-

tingut 92
punts en la
guia del
guru nord-
americà
Robert
Parker.
El celler

ha apostat
des dels ini-
cis pel mer-
cat nacional,
però també
ha mirat cap
a l’estran-
ger, tant
països d’Àsia
(el Japó,
la Xina i
Singapur)

com d’Europa (Bèlgica, Dinamar-
ca, Itàlia, Suïssa, Holanda, el
Regne Unit, Suècia i Alemanya) i
Amèrica (els Estats Units, el Brasil
i Mèxic). Després de facturar
840.000 euros el 2010, espera
tancar aquest any amb unes ven-
des d’1.200.000 euros.

És el primer cava del mercat amb
termòmetre incorporat a la contra-
etiqueta. Indica la temperatura
òptima per consumir-lo. El termò-
metre passa de blanc a blau i
apareix un OK quan la temperatu-
ra se situa entre els 4ºC i els 7OC.
És un cava afruitat (poma, plàtan

i fruites tro-
picals).
Fundada

el 1926,
Jaume Giró i
Giró és una
de les caves
històriques
de Sant
Sadurní
d’Anoia. Els
seus orígens
familiars al
Penedès es
remunten a
mitjan segle
XIX. Els ce-
llers esperen
tancar l’any
amb una

facturació d’uns 380.000 euros, al
voltant d’un 55% més que el
2010. Aquest creixement especta-
cular s’explica, en bona part, per
l’increment de les exportacions
als mercats internacionals, prin-
cipalment a mercats com el de
Suècia.

És un cava amb una criança de
més de 30 mesos elaborat amb
les millors parts de les varietats
macabeu, xarel·lo, parellada i
chardonnay. Destaca per l’aroma
fresca i és de color groc pàl·lid. A
la copa, hi forma una corona deli-
cada i circular. En boca és cremós,

fàcil de beu-
re i net.
Aquest cava
estrena pre-
sentació
aquest
Nadal.
Bodegues

Sumarroca
tancarà
aquest any
amb un crei-
xement nota-
ble en expor-
tació, proper
al 30% res-
pecte al
2010. Els
seus mercats
exteriors

principals són Alemanya, el Japó,
Bèlgica i Suïssa. Per a l’exercici
2012 espera també resultats “ex-
cel·lents” quant a les vendes inter-
nacionals, fruit de la consolidació
de noves obertures de mercats. A
escala nacional, les vendes no
creixen respecte al 2010.

Elaborat amb pinot noir, en nas
és fresc, amb records de canyella,
ginseng, móra, fruits vermells,
cabell d’àngel i confitures de cí-
trics. En boca és equilibrat, sec i
gustós. Gramona destinarà quatre
euros de la venda de cada ampo-
lla a la Fundació per a l’Educació i

Formació
contra el
Càncer.
La firma

Gramona de
Sant Sadurní
d’Anoia va
créixer un
9% el 2010
i, després
d’un comen-
çament del
2011 confor-
me a la situa-
ció de mer-
cat, a l’octu-
bre ja estava
recuperant
les posicions
del 2010. A

l’últim exercici fiscal la facturació
va superar els 10 milions d’euros.
Tot i que està present a més de
20 països, els vins, fins i tot en
països emergents, “es mouen
molt lentament”, segons Xavier
Gramona, copropietari de la
bodega.

Aquest cava, una de les apostes
més innovadores de Pere Ventu-
ra, s’elabora amb macabeu, xa-
rel·lo, parellada i chardonnay.
Posseeix un paladar intens i
complex, accentuat per la fermen-
tació en bóta d’una part del xa-
rel·lo i una criança sobre solatge

superior a 30
mesos. Les
notes ele-
gants
d’aquest
cava són de
préssec, vaini-
lla i fruita
seca.
Des que es

va fundar, el
1992, aques-
ta firma “ha
consolidat un
projecte sòlid
sota la pre-
missa del
dinamisme i
el caràcter
emprene-

dor”, segons el propietari, Pere
Ventura. Després de tancar l’any
2010 amb una xifra de negoci de
8,5 milions d’euros, l’empresa
aspira a obtenir un creixement del
7% en exportació i del 18% en el
mercat nacional el 2011, un any
d’expansió per a l’empresa.

És un cava reserva especial elabo-
rat a partir de raïm propi proce-
dent de ceps de més de 40 anys
que hi ha a la propietat. Té 40
mesos de criança en ampolla amb
tap de suro natural i degollament
manual. És untuós i fresc alhora.
Amb aquest cava, Mestres comme-

mora el 50è
aniversari
des que va
començar a
fer ús de la
paraula
cava.
Caves Mes-

tres s’ha
especialitzat
en caves de
llarga
criança. Les
vendes de la
companyia
els últims
cinc exercicis
han rondat
el milió d’eu-
ros. L’expor-

tació està sent un capítol de gran
importància per a la companyia
en els últims anys. Del 2008 al
2010 es van triplicar les exporta-
cions, i al tancament de l’exercici
2011 s’espera un increment d’un
20% respecte a l’exercici de l’any
anterior.

d’ampolles venudes el 2010; en
cinc anys, en seran 300 milions

És el percentatge en què han crescut
les vendes els nou primers mesos

BLANCHER RESERVA
NATURE 2007

PERE REXACH BAQUÉS
ANIVERSARI 2006

TORELLÓ JEROBOAM
GRAN RESERVA 2005

EXTREMARIUM ROSAT
NATURE 2010

2,8%

CAVA ESPECIAL
1+1=3 2006

JAUME GIRÓ ELABORACIÓ
ARTESANA 2010

SUMARROCA BRUT NATURE
GRAN RESERVA 2008

GRAMONA ROSÉ BRUT
GRAN RESERVA 2008

PERE VENTURA CUVÉE
MARÍA DEL MAR 2008

MESTRES CUPATGE
50 ANYS DE CAVA 2007

La UP veu el 2012 com “un any
d’agonia per als viticultors”

249 MILIONS

Preu 8,75 € Preu 19,80 €

Preu 100 € (3 litres) Preu 15 €

costava l’ampolla
de cava el 2010

Preu 19,80 € Preu 7,5 €

Preu 11 € Preu 20 € Preu 24 €

Preu 17 €

4,6 €
CREIXEMENT
RESPECTE AL 2010

AJUSTAMENT DE PREUS
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Coordinadors
del projecte.
Elías Campo,

investigador

de l’hospital

Clínic, i

Carlos López-

Otín, de la

Universitat

d’Oviedo,

lideren

la investigació

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Després d’analitzar els 105 pri-
mers genomes de persones amb
leucèmia limfàtica crònica, la for-
ma més comuna de leucèmia, un
equip d’investigadors espanyols
ha identificat 78 gens diferents
que sembla que estan involucrats
en l’origen o la progressió de la
malaltia.
Els resultats de la investigació,

presentats ahir alwebde la revis-
taNature Genetics, obliguen a re-
definir la visió que els metges te-
nende la leucèmia, que emergeix
com una malaltia més heterogè-
nia i complexa del que s’assumia
fins ara. Adiferència d’altres càn-
cers, en què unes quantes altera-
cions genètiques expliquen la
granmajoria de casos, en la leucè-
mia limfàtica crònica (LLC)mol-
tes alteracions genètiques expli-
quen pocs casos.
Però, dins d’aquesta complexi-

tat, els resultats de la investigació
obrenuna viapermillorar el trac-
tament de l’LLC. Algunes de les
alteracions genètiques que s’han
identificat estan involucrades

també en altres tipus de càncer i
ja existeixen fàrmacs per contra-
restar-les. Els investigadors te-
nen previst estudiar si aquests
fàrmacs són eficaços en alguns
pacients amb leucèmia.
S’han identificat dues alteraci-

ons genètiques més que afecten
un 10% de pacients cadascuna i
que estan relacionades amb for-
mes agressives de leucèmia. L’es-
tudi d’aquestes alteracions, que
afecten els gens NOTCH1 i
SF3B1, ja ha començat a aportar
pistes per comprendre per què
afavoreixen una progressió ràpi-

da de la malaltia i per buscar-hi
tractaments en contra.
En conjunt, aquests resultats

apunten una nova estratègia en
el tractament de la leucèmia.
“Haurem de fer anàlisis genèti-
quesmés detallades de les cèl·lu-
les tumorals per conèixer tot el
seu perfil de mutacions; amb els
resultats de les anàlisis, podrem
pronosticar com progressarà la
leucèmia i decidir el tractament
més adequat per a cada pacient”,
explica Elías Campo, hematòleg
de l’institut d’investigació Idi-
bapsde l’hospitalClínic deBarce-

lona i coordinador d’aquesta in-
vestigació juntament amb Carlos
López-Otín, de la Universitat
d’Oviedo.
El projecte Genoma de la leu-

cèmia s’emmarca en el Consorci
Internacional del Genoma del
Càncer, que preveu seqüenciar
els genomesde les cèl·lules tumo-
rals de 500 pacients per a cadas-
cun dels 50 tipus de càncer més
freqüents. El de la leucèmia és
l’únic dels 50 projectes que està
liderat des d’Espanya. El consor-
ci internacional, posat en marxa
el 2008 amb participació de vint

països, aspira a catalogar les alte-
racions genètiques més relle-
vants dels càncers més comuns
amb l’objectiu de millorar-ne el
diagnòstic i el tractament.
En el cas de l’LLC, malaltia de

la qual es diagnostiquen més de
mil nous casos a l’any a Espanya
i que representa un 35% de totes
les leucèmies, els resultats dels
primers 105 pacients ja oferei-
xenunavisió general de coms’al-
tera el genoma i permeten co-
mençar a definir futures línies
d’investigació.
Els coordinadors del projecte

tenenprevist acabar la seqüencia-
ció dels 500 genomes al llarg del

2013. “Avancem cada vegada
més de pressa”, explica Elías
Campo. “Ens va costar un any i
mig completar els quatre pri-
mers genomes i ara hem trigat
menys d’un any a completar-ne
més de cent”.
El gran repte que tenen ara els

investigadors és “agrupar casos
que aparentment no tenen rela-
ció entre ells” enuna nova classi-
ficació de les leucèmies, explica
Carlos López-Otín. “Això és ara
mateix una prioritat per a no-
saltres”.
Ja han observat que alteraci-

ons genètiques diferents tenen
efectes similars en les cèl·lules tu-
morals. Per exemple, les alteraci-
ons en el gen SF3B1, que es do-
nen en el 10%de les LLC, afecten
el mecanisme pel qual la cèl·lula
fabrica proteïnes a partir de la in-
formació de l’ADN. Quan això
passa, algunes proteïnes impor-
tants de la cèl·lula resulten defec-
tuoses. Els investigadors han tro-
bat alteracions en tres gens més
que afecten el mateix mecanis-
me. “Aquest mecanisme, per
tant, és comú a leucèmies que te-
nen alteracions genètiques dife-
rents”, explica Elías Campo.
“Pensem, encara que ara per ara
ésunahipòtesi, que si elmecanis-
me és el mateix, la malaltia tin-
drà una progressió similar i res-
pondrà a uns mateixos tracta-
ments fins i tot si l’alteració genè-
tica original no és la mateixa”.c

QuanEspanyava apostar per la genòmica

Els resultats
presentats ahir al web
de ‘Nature Genetics’
redefineixen la visió
de la leucèmia

Elgenomade la leucèmiaobre
laviapermillorar-neel tractament
Científics espanyols desxifren les claus del càncermés comú de la sang

]La iniciativa d’Espanya d’in-
tegrar-se al Consorci Interna-
cional del Genoma del Càncer
va partir del Ministeri de Ci-
ència i Innovació que diri-
geix, ara en funcions, Cristina
Garmendia. Carlos López-
Otín va contactar llavors amb
Elías Campo per convence’l
de presentar un projecte so-

bre leucèmia. “Però si jo mai
no he treballat en genomes”,
va objectar Campo. “Jo mai
no he treballat en càncer hu-
mà”, va contestar López-
Otín. “Però junts farem un
bon equip perquè jo sí que
treballo en genomes i tu en
saps molt de leucèmies”. A
l’equip s’han sumat després

gran part dels principals cen-
tres d’investigació biomèdica
d’Espanya, com el Centre
Nacional d’Investigacions
Oncològiques (CNIO), el Cen-
tre de Regulació Genòmica
(CRG), l’Institut de Recerca
Biomèdica de Barcelona
(IRB) o el Centre d’Investiga-
ció del Càncer de Salamanca.
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Breves
• Colesterol. Tomar con cierta regularidad yogures
líquidos enriquecidos con vitamina D podría ayu-
dar a mejorar los niveles de colesterol en los pa-
cientes con diabetes, según un estudio del Natio-
nal Research Institute y la Faculty of Nutrition and
Food Technology, en colaboración con la Tehran
University of Medical Sciences.

• Cuidado personal masculino. El 25% de los
hombres españoles no rechazaría ponerse toxina
botulínica. Es más, actualmente, el 15% ya se hace
limpiezas faciales, el 26% emplea productos cos-
méticos y el 35% habla de cosmética con su pareja
y amigos. También las mujeres cuidan cada vez
más su aspecto, y aseguran gastar más dinero en
dermocosmética que hace cinco años. Estos datos
han sido presentados en la XXIII Reunión del Grupo
de Dermatología Cosmética y Terapeútica de la
Academia Española de Dermatología y Venereología
(AEDV), celebrada en Barcelona.

• Espina bífida. En España hay 19.272 personas
afectadas por mielomeningocele, enfermedad co-
múnmente conocida como “espina bífida”, según
el cuestionario de la EDAD 2008, realizado por el
Instituto Nacional de Estadística (INE). Esta enfer-
medad se caracteriza por una malformación en la
columna provocada, generalmente, por una falta
de ácido fólico en la madre durante los tres meses
anteriores al embarazo y los tres siguientes.

• Tabaco. Fumar es uno de los principales factores
de riesgo de la enfermedad pulmonar obstructiva
crónica (EPOC), una patología respiratoria que ya
afecta a 64 millones de personas en todo el mun-
do y que provoca tres millones de muertes cada
año. Tal y como alerta la Organización Mundial de
la Salud (OMS), si no se toman medidas urgentes
rápidamente, como luchar duramente contra el
tabaquismo, esta última cifra podría aumentar un
30% durante la próxima década.

Los españoles,
entre los más obesos
Los hombres españoles
están en el séptimo puesto
en el ranking de adultos más
obesos de la Unión Europea,
según datos publicados por la
Oficina Europea de Estadística
(Eurostat). Por delante se
encuentran los de Malta, Reino
Unido, Hungría, República Checa,
Grecia y Polonia. No ocurre lo
mismo con las mujeres, ya que
las españolas se hallan entre las
menos obesas: ocupan el puesto
14, con un porcentaje del 14,4%.

actual

4

“Los medicamentos
no son un juego”
Éste es uno de los lemas –el otro es “Los medicamen-
tos no los tomes a la ligera– de la nueva campaña del
Ministerio de Sanidad, Política Social e Igualdad para
concienciar a la población de los efectos del consumo in-
apropiado de ciertos fármacos. Esta iniciativa tiene como
objetivo fomentar el uso racional de los medicamentos,
lo que significa seguir las indicaciones del médico y no
optar por la automedicación. La tasa de mortalidad por
efectos adversos de los medicamentos entre la población
de más de 65 años es de 2,9 por 100.000 habitantes.

Plataformas vibratorias, ¿mejoran la masa ósea?
Una investigación del Hospital General de Toronto, en Canadá,
asegura que el uso de plataformas vibratorias en el hogar durante
un año no ayuda a prevenir la osteoporosis ni mejora la masa ósea
de las mujeres mayores posmenopáusicas. Si se quiere preservar la
salud de los huesos, lo más recomendable es ingerir suficiente calcio
y vitamina D, ajustando la dieta a las necesidades personales, y hacer
ejercicio físico moderado.

El café y el
cáncer de útero
Las mujeres que toman cuatro o más tazas de café al
día podrían llegar a tener un riesgo un 25% menor de
desarrollar cáncer de útero que las que sólo toman una
taza. Así lo afirma un estudio de la Harvard School of
Public Health (Estados Unidos), publicado en Cancer
Epidemiology, Biomarkers & Prevention. Aunque los
investigadores no han podido comprobar si es realmen-
te el café lo que reduce las probabilidades de sufrir esa
enfermedad, los resultados de esta investigación son
similares y se suman a los de otros estudios.

Escaleras demano,
un peligro
Utilizar una escalera de mano para limpiar los cristales,
coger un objeto guardado en lo alto de un armario o
cambiar una bombilla, entre otras acciones, puede ser
muy peligroso. Según un estudio realizado por el Grupo
de Ingeniería y Gestión Responsable de la Universidad
de Burgos (UBU), entre 1990 y 2008, en España se pro-
dujeron alrededor de 150.000 accidentes con escaleras
de mano, la mitad de ellos cuando la persona subía o
bajaba los peldaños. Además, 105 de los accidentados fa-
llecieron por esta causa. Los datos reflejan la necesidad
de emplear escaleras más estables y seguras, así como
de extremar la precaución al utilizar estos objetos.

Comer con
más frecuencia
A pesar de lo que podríamos pensar, según datos extraí-
dos de un estudio publicado en Journal of the American
Dietetic Association, las personas con sobrepeso comen
menos veces al día que las que presentan un peso normal.
No obstante, consumen muchas más calorías y hacen me-
nos ejercicio físico durante el día, de ahí que aumente el
porcentaje de grasa acumulada en su cuerpo.
No es de extrañar, entonces, que, para adelgazar, los nu-
tricionistas recomienden comer menos, pero con más fre-
cuencia. Este hábito ayuda a que el metabolismo se agilice
y evita tener demasiada hambre en la siguiente comida.
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1 DEPARTAMENTO DE SEGMENTO ANTERIOR:
1. Unidad de Superficie Ocular y Enfermedades

Externas (Ojo seco y demás procesos en la super-
ficie externa del ojo).

2. Unidad de Córnea (Patología corneal, tras-
plantes de córnea y tratamientos actuales del que-
ratocono, etc.)

3. Unidad de Cirugía Refractiva (Corrección qui-
rúrgica de los defectos refractivos, sea a nivel cor-
neal con láser o mediante lentes intraoculares de
finalidad refractiva).

4. Unidad de Cristalino (Micro-cirugía de la
catarata, lentes intraoculares y demás patología
del cristalino).

5. Unidad de Contactología (Adaptación espe-
cializada de lentes de contacto).

2 DEPARTAMENTO DE SEGMENTO POSTE-
RIOR:

1. Unidad de Retina Médica (Retinopatía dia-
bética, enfermedades retino-vasculares y otras
patologías médicas de la retina).

2. Unidad de Mácula (Tratamiento actual de la
degeneración macular asociada a la edad y otras
patologías maculares).

3. Unidad de Cirugía Vítreo-Retiniana (Trata-
miento quirúrgico del desprendimiento de retina
y otras condiciones quirúrgicas del segmento
posterior).

3 DEPARTAMENTO DE ANEXOS OCULARES:
1. Unidad de Motilidad Ocular y Visión Binocular

(Tratamiento de los estrabismos y rehabilitación
visual).

2. Unidad de Órbita y Oculoplástica (Patología
orbitaria y cirugía funcional y estética de los pár-
pados).

4 SERVICIOS OFTALMOLÓGICOS INDEPENDIEN-
TES:

1. Oftalmología General (Atención oftalmológi-
ca primaria y comprehensiva).

2. Urgencias Oftalmológicas (Servicio 24 ho-
ras, 7 días por semana).

3. Unidad de Glaucoma (Diagnóstico y trata-
miento integral de los glaucomas, en sus aspec-
tos médico, láser y quirúrgico).

4. Unidad de Uveítis e Inflamación Intraocular
(Enfermedades inflamatorias tanto del segmento
anterior como del posterior).

5. Unidad de Oncología Ocular (Diagnóstico y
tratamiento conservador de los tumores intrao-
culares).

6. Unidad de Neuro-oftalmología (Enfermeda-
des del nervio óptico, pares craneales y patolo-
gía neurológica relacionada con el ojo).

5 SERVICIOS MÉDICOS GENERALES Y OTRAS
ESPECIALIDADES:

1. Medicina Interna.
2. Anestesiología.
3. Otorrinolaringología.
4. Estomatología.
5. Farmacia Hospitalaria.
6. Banco de Ojos.
7. Coordinación de Investigación y Ensayos

Clínicos.
8. Coordinación de la Docencia.

6 SERVICIO DE APOYO AL DIAGNÓSTICO:
1. Refracción y Función Visual (Optometría,

Ortóptica, Campimetría, Sensibilidad al contras-
te y a los colores, Adaptometría y otras pruebas
relacionadas con la función visual).

2. Imagen Diagnóstica y Biometría. Dispone
de las técnicas más avanzadas, incluyendo topo-
grafía corneal (Orbscan, Topolyzer), aberrometría
Hartmann-Shack (Zywave) y ray-tracing (iTrace),
cámara Scheimpflug (Galilei), microscopía cor-
neal especular (Konan) y confocal (Confoscan
IV), OCT de segmento anterior (Visante), pupilo-
metría (Procyon), ecografía y UBM, biometría ul-
trasónica y óptica, Tyndallometría (Kowa LFM),
fotografía médica de segmento anterior y pos-
terior, retinografía de campo amplio por barrido
láser (Optos), angiografía y autofluorescencia,
OCT de segmento posterior, análisis por la pola-
rimetría láser (GDx) y de la papila por tomogra-
fía confocal (HRT II).

3. Electrofisiología Ocular (ERG, PEV, EOG).
4. Laboratorio de Análisis Clínicos.

El Centro cuenta con cinco quirófanos espe-
cializados para microcirugía, tres quirófanos de
láser para cirugía refractiva y otras tres salas de
láser para otros tratamientos, todos ellos equi-
pados con las últimas tecnologías.

vida sanaPÁGINAS ESPECIALES

Unidades del Centro de Oftalmología Barraquer

En la ilustración de esta página quedan numeradas las distintas partes del globo ocular. También aparecen los departamentos y sus unidades. La nume-
ración indica cuál de ellos es el adecuado para cada patología.

CENTRO DE OFTALMOLOGÍA
BARRAQUER

Muntaner, 314 · Barcelona
T. 932 09 53 11 / F. 932 00 24 69

info@barraquer.com
www.barraquer.com

facebook.com/oftalmologiabarraquer
twitter.com/centrobarraquer

En Barraquer existen distintos departamentos que ofrecen tratamiento especializado para cada una de las enfermedades
oculares y alteraciones de la vista. Después de una valoración general, el paciente es derivado a la unidad correspondiente
a su caso. Cada una de éstas dispone de la más avanzada tecnología de diagnóstico y tratamiento, en manos de un equipo
humano de primera línea, experto en su campo.

Ilustración Barraquer

Barraquer pone siempre a disposición del pa-
ciente la máxima información, ya que esto con-
tribuye a disminuir su ansiedad y a aumentar el
grado de satisfacción con la atención recibida.

núm. registro sanitario H08000681
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INMA SÁINZ DE BARANA

SALUT

casos de sida es van diag-
nosticar el 2010, un 17%
menys que el 2009
(119 diagnòstics)

casos d’infeccions de
transmissió sexual: sífilis
(303), gonocòccia (308) i
limfogranuloma (22)

naixements el 2009
(15.578 el 2008), 6.885
interrupcions de l’emba-
ràs (7.205 el 2008)

persones van ser ateses
el 2010 pels serveis socio-
sanitaris de la ciutat de
Barcelona

L’Arropiero

Els experts esperen
més trastorns
psicològics derivats
de la mala situació
econòmica i social
a Barcelona

L’esperança de vida continua creixent entre els barcelonins, segons l’informe de Salut

LLUÍS SIERRA
Barcelona

Els centres de salut mental de
Barcelona van atendre el 2010
36.747 persones adultes i
7.834 infants i joves. Aquestes
xifres suposen un increment
del 5,2% en adults i del 8,2%
en la població infantil i juvenil.
És un increment sobre el qual
hi ha un antecedent. Cinc anys
abans, el 2005, el 22% dels
adults atesos en centres de sa-
lut mental presentava patolo-
gies severes, i el 2010 es va arri-
bar al 29,4%. Entre infants i jo-
ves, les patologies severes de
pacients infantils i juvenils va
passar del 4,2 al 8,2% entre
aquells mateixos anys.
Aquestes dades es recullen a

l’últim informede Salut deBar-
celona presentat oficialment
ahir, corresponent a l’any
2010, encara que a alguns ín-
dexs es recullen dades del
2009. La delegada de Salut de
l’Ajuntament de Barcelona,
Cristina Iniesta, va destacar la
millora general dels índexs de
salut i l’augment i gestiómillor
dels recursos que hi ha hagut
els últims anys. Comadada sig-
nificativa, va assenyalar l’ aug-
ment progressiu de l’esperan-
ça de vida dels barcelonins,
més alta que la del conjunt de
Catalunya, segons dades del
2009. L’esperança de vida per
als homes és de 79,2 anys (79
el 2008), i entre les dones de
85,3 anys (85,2 un any abans).
Els responsables de l’Agèn-

cia de Salut Pública deBarcelo-
na (ASPB) que elabora l’infor-
me anual des del 1983 no rela-
cionen directament l’augment

de les atencions per trastorns
mentals amb la difícil situació
econòmica i social dels últims
anys. Temen, això sí, que en fu-
turs informes es reflecteixi
més aquesta relació. Carmen
Borrell, directora de l’Observa-
tori de Salut Pública, va asse-
nyalar que amb crisi econòmi-
ca, el normal és que els indica-
dors de salut empitjorin, però
va afegir: “En els estudis que
tenim sobre la taula no s’hi veu
un empitjorament de les desi-
gualtats en salut, encara que
amb el temps és lògic que apa-
reguin”.
Una altra de les respostes

que expliquen que creixi
l’atenció per a patologies men-
tals és l’increment progressiu
de la cartera de serveis de sa-

lut mental en l’atenció primà-
ria, segons els responsables de
la salut pública, que van desta-
car la millora en la detecció
precoç d’aquests problemes.
El sexe femení és majoria en-
tre els pacients per problemes
mentals: un 62,5% en l’edat in-
fantil i juvenil, i un 61,5% en
l’edat adulta. Entre infants i jo-
ves els problemesmés comuns
són trastorns d’ansietat,
d’adaptació i de falta d’aten-
ció. Entre els adults, elmés ha-
bitual són trastorns psicòtics,
depressius grans i ansietat.
L’informe que es va presen-

tar ahir assenyala que les cinc
primeres causes de mortalitat
d’homes són, per aquest ordre,
malalties isquèmiques del cor;
càncer de pulmó; bronquitis,
asmes i altres de pulmonars
cròniques; cerebrovasculars, i
càncer d’intestí gros. Totes
han registrat una davallada en
la seva incidència des del
2004, tret de la bronquitis, l’as-
ma i les altres pulmonars cròni-
ques, associades al tabaquis-
me. Entre la població femeni-
na, la primera causa demortali-
tat són lesmalalties cerebrovas-

culars, seguides de les isquèmi-
ques del cor, la demència senil,
l’alzheimer i la insuficiència
cardíaca. D’aquestes malalties,
només puja l’alzheimer.
Altres dades de l’informe es

refereixen a la millora de la
qualitat de l’aire i de l’aigua,
l’estabilitat amb lleuger re-
punt de la tuberculosi i la dava-
llada de la sida, encara que
creix el nombre de nous diag-
nòstics del virus d’immunode-
ficiència.c

aclarir aquest acusat de quatre as-
sassinats que coneixien al seu po-
ble de Sant Esteve d’en Bas com a
Rambo, però que ell preferia que
l’anomenessin “xèrif del com-
tat”, tal com va declarar al jutge
d’instrucció.

Avui continuarà el judici per
aquest crim quàdruple. Es pre-
veu que declarin al jutjat una vin-
tena de testimonis, entre els
quals JoanDarné, una de les per-
sones que es va trobar amb Pere
Puig poc abans de cometre els ac-
tes atroços. Segons va explicar da-

vant el jutge en el seu moment,
Tubert li va explicar que hauria
d’acomiadar Pere Puig perquè
des del mes de maig no li pagava
el sou, ja que havia de cobrar un
deute de molts milions. També
compareixerà a la sala de vista
Guzmán Sánchez, un dels treba-
lladors del bar La Cuina de
l’Anna, on Puig va matar el cons-
tructor Joan Tubert i el seu fill
Àngel. També compareixeran
l’electricista jubilat Marcelino i
Guzmán Sánchez fill, propietari
del bar, a qui el paleta també te-
nia previst matar aquell dia.
En total, estan citats a declarar

37 testimonis més els pèrits. En
total, una cinquantena de perso-
nes. El judici està previst que fina-
litzi dijous vinent amb el lliura-
ment al jurat popular de l’objecte
de veredicte. No obstant això,
s’han reservat els dies 16 i 19 de
desembre per si el judici s’allarga
més del compte.c

ARXIU

ÀLEX GARCÍA

Dues persones
que l’acusat també
volia matar a trets
aquell dia declararan
avui com a testimonis

sa de transports on treballava
un dia que no es va prendre la
medicació.
En la història criminal hi ha

dos casosmolt famosos. L’assas-
sí en sèriemés important d’Espa-
nya, Manuel Delgado Villegas,
l’Arropiero, presentava diverses
alteracions, fins i tot genètiques.
Va acabar reclòs al psiquiàtric
de Santa Coloma. I Andrés Ra-
badán, el boig de la ballesta, que
va matar el seu pare de quatre
cops de fletxa, va ser enviat a un
centre especial, encara que des-
prés hi va haver polèmica sobre
el diagnòstic.
El fet més terrible és que en la

quotidianitat dels jutjats la fron-
tera entre el bé i el mal és fina, i
de vegades la traspassen perso-
nes amb qui ens creuem cada
dia. I no estan boges. c

La salut
aBarcelona

Creix l’atenció als
problemesmentals

L’esperança de vida
a Barcelona puja
fins als 79,2 anys en
el cas dels homes i
els 85,3 en les dones
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Fortalesa. L’expresident brasiler estreny la mà del doctor Roberto Kalil, cap de l’equip que
el tracta a l’hospital Sírio-Libanês de São Paulo, sota la mirada de la seva dona

INSTITUTO CIDADANIA - RICARDO STUCKERT / AFP PHOTO

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

L a notícia va sortir ahir
a les principals porta-
des. Lula domina el
càncer. Amb només
dues sessions de qui-

mioteràpia i a falta d’una d’última
entre dilluns i ahir, el tumor de la-
ringe detectat fa un mes i mig a
l’expresident s’havia reduït en un
75%: una evolució “extraordinà-
ria”, segons els metges. Tant com
la seva capacitat de continuar se-
duint el personal malgrat la res-
ponsabilitat que se li atribueix en
el nomenament dels sis ministres
de Dilma Rousseff que han dimi-
tit per corrupció.

Les fotos i escenes del pacient
somrient en arribar a l’hospital es
completaven ahir amb àmplia in-
formació de la roda de premsa
oferta pels metges del Sírio-Liba-
nês de São Paulo. Com després de
cada ingrés de Lula, els faculta-
tius van donar tot tipus de detalls
de diagnòstic i previsions; amb
professionalitat però sense defu-
gir l’aspecte personal. Tot molt
mesurat. “És un ésser humà, oi?
Al matí –en fer-se les proves
abans de la quimioteràpia–, ell
era aprensiu. Com qualsevol. I
quan li vaig donar la notícia, va
ser un alleujament”, va explicar el
doctor Kalil, cap de l’equip.

Lula havia d’abandonar ahir a
la nit l’hospital i ja no hi tornarà
fins al gener, quan començarà a re-
bre la radioteràpia amb què com-
pletarà el tractament. La cirurgia
ja “està totalment descartada”.

El tumor allotjat a la laringe de
Lula feia entre dos i tres centíme-
tres quan l’hi van trobar el 29 d’oc-
tubre. Ara no arribarà al centíme-

tre. “La reducció era previsible pe-
rò no en sabíem la dimensió, i ha
estat extraordinària”, va dir Ar-
thur Katz, un altre membre de
l’equip. Si tot va bé, el líder brasi-
ler tornarà a fer vida normal el
març, després de sis o set setma-
nes de radiacions.

Pot ser que la veu li falli al prin-
cipi, però segurament la recupera-
rà de seguida. No és una dadame-
nor, ja que la de Lula serà en gran
mesura la veu del Partit dels Tre-
balladors durant la campanya per
a les municipals d’octubre. L’ex-
president s’ha mostrat desitjós de

participar-hi, encara que sigui des
de fora. La seva empenta està fora
de dubte, i no sembla que importi
la seva “herència maleïda” en un
govern assetjat pels casos de cor-
rupció. Segons enquestes fetes
després del diagnòstic, la popula-
ritat de Lula ha crescut un 8% a

São Paulo. Els votants no conei-
xen gaire bé el candidat del PT,
Fernando Haddad, i per això té
només un 4% d’intenció de vot.
Però els sondejos indiquen que el
48% dels electors donaran suport
a la persona que Lula els digui, o
sigui Haddad. Només falta que el
carismàtic exgovernant identifi-
qui una cosa amb l’altra en uns
quants mítings i anuncis, amb el
seu toc personal.

La situació de Lula recorda en
part la de Chávez. Tots dos tenen
càncer i també el president vene-
çolà va guanyar en popularitat
després de reconèixer que patia la

malaltia, al juny. Però tota la resta
són contrastos, començant per la
gestió informativa de l’assumpte.
Davant la transparència extrema
del brasiler, Hugo Chávez conti-
nua sense dir quin tipus de tumor
li van trobar. Aquest secretisme,
unit al seu aspecte físic i a la sus-
pensió de diverses cites políti-
ques, anul·la pràcticament els
seus intents de demostrar que es-
tà curat. Cada vegada que ho diu o
surt fent exercicis per exhibir la
seva presumpta bona forma, més
d’un mitjà torna a la càrrega amb
rumors sobre la “gravetat” del seu
estat. I això quan faltamenys d’un
any per a les presidencials, que
també seran a l’octubre. Amb
Chávez, tot és incertesa.c

Els detallats informes
sobre el tumor de
Lula, reduït en un
75%, contrasten amb
el misteri de Chávez

L’expresident brasiler progressa “extraordinàriament”
davant el càncermentre augmenta la seva popularitat

Luladomina
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’equip d’oto rino
laringologia con-
vergeix una llar-
ga experiència
m è d i c o q u i r ú r-

gica amb les més noves tèc-
niques de cirurgia avançada
mínimament invasiva.

L’equip format pel Dr. J. Llano
(col. 2189), el Dr. Tobed (col.
45543) i la Dra. Díaz (col. 5261)
assumeixen de manera multi-
disciplinar el diagnòstic i trac-
tament dels processos patolò-
gics d’orella, nas i coll. Dotats
de la tecnologia més avançada

que inclou la cirurgia làser,
realitzada amb el suport de
les empreses Apliqlàser i Ins-
titut de Fotomedicina (servei
central làser de l’Institut Mè-
dic Teknon i d’altres presti-
giosos centres de Barcelona),
s’ofereixen tractaments com

la cirurgia parcial amigdalar,
cirurgia del ronc i cirurgia de
la veu. La cirurgia endoscòpica
nasal amb el suport de la tecno-
logia per radiofreqüència per-
met resoldre problemes ven-
tilatoris nasals de manera poc
invasiva, en alguns casos, sen-

se necessitat de taponament i
de manera ambulatòria.

Alguns dels serveis més des-
tacats de cirurgia avançada là-
ser i radiofreqüència:

·Patologia del nen roncador:
Reducció amigdalar, amigda-
lectomia i cirurgia de carnots..

·Patologia de l’adult ronca-
dor: Cirurgia de nas, paladar i
faringe.

·Obstrucció nasal, rinitis:
Reducció endoscòpica de cor-
nets mínimament invasiva.

·Cirurgia funcional i estèti-
ca nasal.

·Cirurgia avançada de la veu
i del càncer de coll.

·Diagnòstic i tractament de
la sordesa, vertígen i acúfens.

Col·laborant amb diversos
c e n t r e s p e l d i a g n ò s t i c i
exploració fibroendoscòpica
a Girona: Clínica Quirúrgica
Onyar (Dr. Tobed), Gabinet
D i a g n ò s t i c ( D r. J. L l a n o ) ,
Serveis Mèdics (Dra. Díaz) i
centrant l’activitat quirúrgica
a la Clínica Quirúrgica Onyar.
El nostre objectiu és el servei a
les persones, la millor referèn-
cia els nostres pacients

Clinica Quirúrgica Onyar:
C/Heroïnes de Santa Bàrbara 6.
Telf: 972 20 49 00

Gabinet de Diagnòstic GD: Plaça
Josep Pla 11. Telf: 972 20 10 84

Serveis Mèdics:
C/Josep Maria Gironella 11-13.
Telf: 972 40 00 04

L

Unitat Oto rino
laringològica integral

Dr. X. Bertran / Dr. D. Busquets / Dr. X. Busquets Aparell Digestiu
Aparell digestiu GD. Plaça Josep Pla 11 1er pis · 17001 Girona
Telfs 972 20 48 82 - 972 20 10 84
www.digestiugd.com

Dr. Tsiplakos / Dr. Tarrús de Vehí Oftalmologia
Institut Oftalmològic de Girona. c/Heroïnes de Santa Bàrbara 6 · 17004 Girona
Telf 972 20 74 03

Dr. Comet / Dr. Domingo / Dr. Boix Urologia
Urologia. c/Heroïnes de Santa Bàrbara 6 · 17004 Girona
Telfs 972 20 49 00 - 972 40 00 04
www.urologiagirona.com

EQUIPS COL·LABORADORS AMB LA CLÍNICA QUIRÚRGICA ONYAR

Dr. Angel Rocas Ginecologia i reproducció
Girexx Ginecologia i reproducció. c/Heroïnes de Santa Bàrbara 6 · 17004 Girona
Telf 972 22 60 04
www.girexx.cat

Dr. J. Llano / Dr. Marc Tobed / Dra. Raquel Díaz Otorrinolaringologia
Unitat Oto rino laringològica integral. Plaça Josep Pla 11 1er pis · 17001 Girona
Tels 972 20 49 00 - 972 40 00 04 - 972 20 10 84
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17
NAIXEMENTS

Nombre de naixe-
ments registrats fins
avui al món gràcies a
autotrasplantaments
de teixit ovàric

El pioner. El ginecòleg
belga Jacques Donnez va
aconseguir el 2004 el
primer naixement del
món després d’un auto-
trasplantament de teixit

ovàric en una pacient de
32 anys que set anys
abans havia estat tractada
per un limfoma (un tipus
de càncer de cèl·lules del
sistema immunitari)

Primer cas a Espanya.
L’hospital Doctor Peset
de València va anunciar
el 2009 el naixement de
bessons concebuts des-
prés d’un autotrasplanta-
ment de teixit ovàric

Societat científica.
Els experts van crear el
2008 la Societat Internaci-
onal de Preservació de la
Fertilitat, de la qual Pere
Barri, de l’Institut Dexeus,
n’és vicepresident

Unadonasenseovarisquedaembarassada
La pacient va rebre un implant del seu propi teixit ovàric a Sant Joan deDéu

Dos metges de Sant Joan de Déu, durant la preparació del teixit ovàric

Miguel Montes Neiro

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Una dona a qui es van extirpar
tots dos ovaris quan tenia vint
anys s’ha quedat embarassada
amb un dels seus propis òvuls, al
cap de deu anys, gràcies a un trac-
tament que ha rebut a l’hospital
Sant Joan de Déu.
L’embaràs ha estat possible

gràcies a un autotrasplantament
de teixit ovàric de la dona, que
ara té 31 anys. Aquest teixit s’ha
conservat durant deu anys a 196
graus sota zero en el Banc de
Sang i Teixits.
Segons van informar ahir els

metges que l’han atès, l’any 2001
la dona va arribar a Sant Joan de
Déu amb un dolor abdominal
molt fort. Se li va detectar un
tumor no cancerós de 15 centíme-
tres de llarg per 10 d’ample en un
ovari, que se li va extirpar. Des-
prés de l’operació, se li va detec-
tar un altre tumor, més petit, de
tres per dos centímetres, a l’altre
ovari, que també es va extirpar.
Aquest segon ovari, a diferència
del primer, encara tenia una peti-
ta regió sana. “Vam tenir la sort
que la tieta d’aquesta pacient era
metge i va ser al quiròfan amb
nosaltres per prendre decisions”,
va explicar ahir Justo Callejo,
cap clínic de ginecologia i obste-
trícia de Sant Joan de Déu. Els
metges van separar el teixit sa
del malalt i el van enviar al Banc
de Sang i Teixits per si algun dia
la dona volia tenir fills.
El març d’aquest any la dona

va tornar a l’hospital. Volia re-
cuperar el teixit ovàric per mirar
de tenir un fill amb un òvul
propi. El teixit se li va reimplan-
tar al juny i al cap de tres mesos
van aparèixer els primers signes
d’activitat ovàrica, com ara tur-
gència mamària, flux vaginal i un
augment de l’hormona femenina
estradiol. A l’octubre va tenir la

primera regla en deu anys i va
començar un tractament de
reproducció assistida.
Els metges únicament van

aconseguir dos òvuls, que es van
fecundar, tot i que només n’hi va
haver un que prosperés. L’em-
brió es va implantar a l’úter de la
dona al novembre i els metges
han confirmat l’embaràs amb
ecografia aquestamateixa setma-
na, va informar Callejo.
L’autotrasplantament de teixit

ovàric està indicat per a nenes i
dones que queden infèrtils, en la
majoria dels casos després de
rebre tractament per càncer, va
informar ahir Pere Barri, direc-
tor del departament d’obstetrí-
cia, ginecologia i reproducció
d’USP InstitutDexeus i vicepresi-
dent de la Societat Internacional

de Preservació de la Fertilitat.
En una roda de premsa no

exempta d’autobombo, Justo
Callejo i el seu cap Josep Maria
Lailla, cap del servei de ginecolo-
gia i obstetrícia de Sant Joan de
Déu, van presentar l’embaràs
com “el primer del món en una
pacient sense ovaris”. Lailla va
admetre, en una conversa posteri-
or ambLaVanguardia, que hi po-

dria haver altres embarassos
semblants en curs en altres
centres, ja que la pràctica habitu-
al en medecina de la reproducció
és anunciar els progressos quan
l’embaràs està avançat o després
del part.
L’any 2006 l’hospital Sant

Joan de Déu ja va anunciar que
havia dut a terme el primer auto-
trasplantament de teixit ovàric
d’Espanya a una pacient que
havia superat un càncer. Aquella
pacient, però, no va aconseguir
tenir cap fill, fet que ja no es va
anunciar. Els primers, i fins ara
únics, naixements a Espanya
després d’un autotrasplantament
de teixit ovàric van ser dos
bessons que van néixer el 2009 a
l’hospital Doctor Peset de Valèn-
cia amb la col·laboració de l’Insti-
tut Valencià d’Infertilitat.
La diferència principal entre

aquests dos casos és que la mare
de València no té ovaris funcio-
nals perquè es va sotmetre a
tractament contra un càncer i, en
canvi, la pacient de Sant Joan de
Déu no té ovaris físics perquè se
li van extirpar.c

MIGUEL ÁNGEL MOLINA / EFE / ARXIU

Unapacient clau

JOSÉ MARÍA BRUNET
Madrid

H avia de sortir de la
presó el setembre del
2021, però ho farà
molt abans. El Go-

vern en funcions va concedir ahir
un indult parcial al pres més antic
d’Espanya, Miguel Montes Neiro,
els antecedents del qual ocuparien
d’un desplegable.

Diu la Constitució que la finali-
tat de la pena és la reinserció. Però
ambMontes el sistema ha fallat. Ja

hauria volgut aquest reu ser com
Patricia Knight, la protagonista de
Más fuerte que la ley, una mostra
del millor cinema negre de Dou-
glas Sirk, amb guió de Samuel Fu-
ller. Ella quedava en mans d’un
agent de la llibertat condicional,
CornelWilde, que la reinseria a for-
ça de petons i abraçades, que
l’amor tot ho pot. PeròMontesmai
no va tenir una sort similar.

La primera vegada que va trepit-
jar una presó corria l’any 1966, i
des d’aleshores no ha fet més que
entrar-hi i sortir-ne. Això, i inten-

tar escapar-se a cada pas, algunes
vegades amb èxit. En aquestes oca-
sions ha passat una temporada en
llibertat, però al final sempre ha
tornat a caure a lesmans de la poli-
cia, no tant perquè el busquessin
sense parar, sinó perquè tornava a
cometre altres delictes.

Montes anava encaminat a batre
el Guinness penitenciari. I al Go-
vern li ha semblat massa, perquè si
bé es tracta d’undelinqüenthabitu-
al que no ha deixat de transgredir
una vegada i una altra el codi pe-
nal, mai no va cometre delictes de

sang. Hi ha assassins que han estat
molt menys temps a la presó.

La clau d’aquest indult parcial
rau en el greuge comparatiu. Mon-
tesha fet pols el capítol del codi de-
dicat als delictes contra la propie-
tat, fins i tot ha retingut algunes de
les víctimes per robar-los, però
gairebé acumula mig segle d’expe-
riència penitenciària.

Un antic aforisme judicial, que
es remunta a Ciceró, proclama que
summun ius, summa iniuria, algu-
na cosa així com que el rigor ex-
trem no és justícia. Ara, a Montes
se li aplicarà una bona rebaixa, pe-
rò serà la juntapenitenciària i el jut-
ge qui concretarà quan sortirà. Ell
ha demanat que no el vagin a bus-
car amb cotxe. L’indult li ha deslli-
gat la vena poètica perquè diu que
vol caminar i “sentir la llibertat”.c

La tècnica està indicada
per a nenes i dones
que queden infèrtils
després de rebre
tractament per càncer

HOSPITAL SANT JOAN DE DÉU

El Govern indulta el pres més antic d’Espanya

Finalderècordpenitenciari

]L’hospital Sant Joan de
Déu va apostar per desenvo-
lupar la tècnica d’autotras-
plantament de teixit ovàric
arran del cas d’una pacient
adolescent. “Encara tinc gra-
vada la frase final de la ma-
re”, va recordar ahir Josep
Maria Lailla, cap de ginecolo-
gia i obstetrícia de l’hospital.
“Em va dir: ‘doctor, a nosal-
tres en mitja hora ens han
donat cinc notícies que han
canviat la meva vida; pri-
mer, m’han dit que la meva
filla té leucèmia; segon, que
rebrà quimioteràpia intensi-

va; tercer, que tindrà efectes
secundaris importants, que
canviarà la seva imatge, i
haurà de parar la seva activi-
tat escolar en un moment
crucial; quart, que no tindrà
menstruació i s’alterarà el
desenvolupament de trets
sexuals secundaris; i cinquè,
que probablement no podrà
ser mare’”. Lailla, que havia
atès el part d’aquella adoles-
cent, va anar a veure llavors
Justo Callejo i li va dir: “co-
mença de seguida aquest
projecte que fa temps que
em demanes”.

Set anys d’èxits
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Elgranprovocador

A la seva manera,
aquest nou país
–el càncer– és hos-
pitalari. Tothom et
somriu per donar-

te valor, aparentment no hi ha
racisme. Preval un esperit igua-
litari i els habitants amb pres-
tigi semblen haver-se’l gua-
nyat a partir del mèrit i la feina
dura”, escrivia fa setmesos l’es-
criptor i periodista britànic,
sempre punxant i enginyós,
ChristopherHitchens, que ana-
litzava el procés de lamalaltia.
Autor del cèlebre llibre Dios

no existe, ha mort a l’hospital
MD Anderson Cancer Cetner,
de Houston, víctima de càncer
d’esòfag, la mateixa malaltia
de la qual vamorir el seu pare i
que ell mateix va retratar en
una sèrie d’articles a Vanity
Fair, circumstància que fa en-
cara més commovedora la no-
tícia. Que el pare de Hitchens
fosmarí va determinar que du-
rant la primera part de la seva
vida ell anés voltant, segons la
destinació paterna, de base na-
val a base naval. “Potser per
això hauré estat fumador, be-
vedor i realista empedreït”, va
arribar a suggerir.
Considerat perThe Observer

com el millor assagista que ha
donat Anglaterra des de la
mort deGeorgeOrwell i nome-
nat l’any 2005 un dels cinc in-
tel·lectuals més influents del
món per la publicació Prospect
Magazine, Hitchens no deixa-
va canya dreta. Ni tan sols no
va fer concessions amb els que
es consideraven els seus. Va re-
partir estopa a tort i a dret, es-
querres i dretes, ja que es con-
siderava, segons les seves pa-
raules, “eminentment lliure”.
Nascut el 1949 a Portsmouth

(Regne Unit), va estudiar Filo-
sofia, Polítiques i Econòmi-
ques a Cambridge i Oxford i, ja
sent estudiant polèmic i exhibi-
cionista, va entrar al Partit La-
borista el 1965, del qual va ser
expulsat dos anys després per
radical, és a dir, per criticar el
suport a la guerra del Vietnam.
Llavors va formar part d’unmi-
núscul grup trotskista pròxim
a Rosa Luxemburg i va comen-
çar a treballar coma correspon-
sal de publicacions d’esquerra.
“Continuo sent marxista. No
sabria comapropar-me a les co-

ses sense una concepció mate-
rialista de la història”.
Als setanta va entrar a treba-

llar alNew Statesman, on es va
fer amic de Martin Amis i Ian
McEwan –amb qui coincidiria
en vocació provocadora– i on
va adquirir la seva ja eterna fa-
ma d’irascible esquerrà, kami-
kaze de la paraula. No en va, va
deixar al·lucinats alguns segui-
dors d’esquerres quan va jus-

tificar la primera guerra de
l’Iraq (1990) o quan va donar
suport a l’exprimera ministra
britànica Margaret Thatcher
quan va enviar una força arma-
da a les Malvines.
Li van detectar la malaltia

quan es trobava en plena
promoció de la seva última
obra, unes memòries titulades
Hitch-22, editades per Debate
en espanyol. Un llibre “com-
movedor, graciós, deliciós, ins-
pirador”, subratllava l’edito-

rial, que recollia la tràgica his-
tòria materna, retrats d’in-
tel·lectuals, l’ambient d’Oxford
revolucionari, l’ambient in-
tel·lectual i l’esquerra radical
de l’Anglaterra dels setanta...
Considerat un dels intel·lec-

tuals més influents de l’escena
internacional en els últims
trenta anys, es va establir als
EUA el 1981 i va col·laborar
amb les prestigioses publica-
cions: Vanity Fair, The New
York Times Review of Books,
The Times Literary o National
Geographic... A més de la seva
antologia sobre l’ateisme Dios
no existe, va escriureDios no es
bueno, Cartas a un joven disi-
dente, La victoria de Orwell,
Juicio a Kissinger iAmor, belle-
za y guerra.
“Adéu amic meu estimat.

Una gran veu ha quedat en
silenci. Un gran cor s’ha pa-
rat”, afirmava el també es-
criptor polèmic Salman Rush-
die a Twitter després de conei-
xe’s la defunció. Hitchens te-
nia 27.856 seguidors a Twitter
però lluia un 0 rotund a la ca-
sella de persones que ell se-
guia. Una cosa molt pròpia de
l’ésser escèptic que, ja, per fi,
haurà resolt l’enigma de si Déu
existeix o no.

NÚRIA ESCUR

DAVID LEVENSON/GETTY IMAGES

Adéu,CapitàAmèrica

CHARLES SYKES / AP

P ocs superherois van néi-
xer amb una missió tan
definida. El Capità Ame-
rica, sense més atributs

extrasensorials que la seva pròpia
força, va trobar en Hitler el seu
primer enemic, quan els Estats
Units ni tan sols no havien entrat
en guerra.

Joe Simon viatjava amb auto-
bús per Manhattan el 1940 quan
va veure una imatge del dolent
més dolent. En la seva biografia va
explicar que,malgrat que en aque-
lla època es dibuixaven brivalls as-
tuts, va pensar que la realitat li ofe-
ria una cosamés interessant. “Hit-
ler semblava perfecte, amb el pen-
tinat que duia, l’estúpid bigoti i el
caminar d’oca”, va escriure.

Així va ser com va sorgir el ven-
jador de l’escut amb les barres i
l’estrella. L’altra meitat, la que va
aportar Jack Kirby, va morir el
1994. Joe Simon va morir dime-
cres a la seva casa novaiorquesa.
Tenia 98 anys.

El coautor d’aquesta creació,
una exaltació de l’esperit “salva-
dor” que s’atribueixen els
nord-americans, encara va aparèi-
xer en públic aquest any. El motiu
va ser l’estrena del nou film basat
en el seu personatge, “un superhe-
roi de barri”.

Nascut l’11 d’octubre del 1913 a
Rochester, localitat de l’estat de
Nova York, Simon va descobrir
aviat la passió pel dibuix, durant
la infantesa. Feia tires de vinyetes
i còmics per a la revista de la seva
escola i per al llibre anual. “Sem-
pre pensava en històries”, va
confessar.

Va treballar en departaments
d’art de diaris, on va aprendre a
“retocar” fotografies. Després va
il·lustrar informacions esportives:
“això em va entrenar per dibuixar
superherois”. Més tard, es va tras-
lladar a la Gran Poma. Allà va co-
mençar a la Paramount, fet que li
va permetre posar en pràctica l’art

de retocar imatges. “Vaig arreglar
alguns dels pits més famosos del
món del cinema”, va ironitzar. A
la seva llista, va citar estrelles com
Gloria Swanson, Joan Crawford,
Bette Davis, Carole Lombard i
Dorothy Lamard.

Aquesta tasca li va obrir les por-
tes al món de la il·lustració i a
l’amistat ambKirby. Simon va fun-
dar Timely Comics, que amb els
anys es va convertir en la mítica
Marvel Comics.

FRANCESC PEIRÓN

OBITUARIS

Al ‘New Stateman’
va adquirir la fama
d’irascible esquerrà,
de kamikaze de
la paraula

Simon ha sobreviscut
17 anys a Jack
Kirby, el seu
amic i coautor
del personatge

Avui fa un any
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Escriptor i periodista britànic, autor de ‘Dios no existe’
Dibuixant que va crear el superheroi de còmic amb les barres i l’estrella CHRISTOPHER HITCHENS (1949-2011)

JOE SIMON (1913-2011)
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ANA MACPHERSON
Barcelona

C líniques, hospitals,
centres especialit-
zats, metges de re-
nom, l’AgènciaCata-
lana de Turisme, el

Departament de Salut i l’Ajunta-
ment s’associen per promoure
Barcelona comadestinaciómèdi-
ca i crearan –ja hi treballen– una
empresa que gestioni tots els
serveis que calguin, des d’un tra-
ductor fins a la consulta amb el
metge, passant per l’apartament
o l’hotel i una possible estada tu-
rística a la ciutat. L’acord entre
totes les peces té una idea clau:
oferir Barcelona com a marca
mèdica i no tal clínica o tal espe-
cialista de prestigi, tot i que lògi-
cament hi afegiran valor.
Aquesta iniciativa s’assembla

a un projecte que ja fa anys que
existeix. De fet, l’entitat Barce-
lona Centre Mèdic, que agrupa
algunes de les clíniques privades
principals de Barcelona i algun
gran hospital, fa 20 anys que va
començar a funcionar. Ara, però,
és el moment de crear-ne un
altre.
El turisme mèdic es va dispa-

rar fa cinc o sis anys, quan les
companyies d’assegurances dels
Estats Units van començar a
oferir la possibilitat de fer-se tal
o tal altra operació en un bon
centre, acreditat per una agència
d’avaluació reconeguda, en un
lloc interessant per visitar i a
meitat de preu, incloses les
despeses del viatge.
Singapur, l’Índia, Malàisia i

alguns països d’Amèrica central
ara són destinacions habituals
per a pacients dels Estats Units
que normalment tenen algun
vincle cultural amb aquestes
zones del món. A Europa i
voltants qui mana és Alemanya,
que acull als hospitals, dins d’un
pla d’iniciativa governamental,
els pacients viatgers de França,
els Països Baixos, Polònia, Rús-
sia, la Gran Bretanya, països
àrabs que abans de l’11-S anaven
als Estats Units... En pes, la

segueix Bèlgica. I puja amb
molta forçaTurquia, que ha orga-
nitzat el turisme mèdic com a
indústria nacional, amb una
inversiómolt atrevida en centres
sanitaris de pes i la col·laboració
de les aerolínies.
“L’espai que queda és petit, pe-

rò ens hi podem situar”, afirma
el director de Barcelona Centre
Mèdic, nucli dur del projecte, el
doctor Enric Mayolas. “Nosal-
tres ja hemoperat tres trasplanta-

ments de ronyó de donant viu a
pacients –i donants– de Dubai,
Qatar, i un fetge de Veneçuela”,
explica la directora de la faceta
privada del Clínic, la doctora Ca-
tiana Cabré. “Però aquest flux,
en el nostre cas, demedicina d’al-
ta complexitat, encara és dimi-
nut. Barcelona encara ha d’emer-
gir”, afirma la doctora Cabré.
En aquests moments es forja

l’empresa que ha de llançar el
projecte, ja madur, al mercat. Al
març ja hauria d’estar enllestit
del tot per començar, “encara
que encara estemdefinint l’apor-
tació que podria mantenir –això
és important– cada entitat parti-
cipant”, explica el subdirector de
l’Agència Catalana de Turisme
(ACT), PatrickTorrent. El pas se-
güent serà concretar objectius,
solucionar barreres, “com ara
personal que parli idiomes en
cada centre. Ara tenim diversos
pacients de Tunísia que han de-
manat serveis sanitaris d’alta
complexitat a Barcelona i en
aquesta ciutat sembla que ja no
hi ha ningú que parli francès”,
lamenta Mayolas. També cal
establir preus, que “encara són
molt alts; a vegades ens situem
per sobre d’Alemanya i hauríem
de situar-nos per sota”, apunta
Mayolas. Actualment la trans-
parència és escassa, quan a tots
els països que competeixen la
proposta és clara.
I a partir del segon trimestre

ens haurem “d’activar per poder
estar en ple rodatge el 2013”,
indica Torrent. En plena crisi.
“Sí, sabem que és difícil mante-
nir la inversió, i s’haurà de man-

Rússia, laUE i elMediterrani sud

BCM

De trasplantaments a fecundació in vitro

LA IDEA CLAU

La ciutat és la via
d’entrada a un mercat
en què ja abunda la
medicina de qualitat

Q U È O F E R I R I A Q U I N S P A Ï S O S

Trasplantaments de do-
nant viu. Els promotors
del projecte parlen d’es-
tablir acords amb països
per atendre privada-
ment part de la llista
d’espera. El Clínic i Sant
Pau ja ho fan però podri-
en incorporar-s’hi altres
grans hospitals amb una
llarga experiència.

Obstetrícia i fertilització
assistida. Sobretot ho
utilitzen dones italianes

i franceses de parelles
homosexuals per la im-
possibilitat de fer-ho al
seu país.

Oftalmologia superespeci-
alitzada. Una oferta amb
llarga tradició gràcies a
Barraquer i també
l’IMO, experts en micro-
cirurgia ocular.

Cirurgia cardíaca. Inclou
ponts coronaris, ablaci-
ons cardíaques per con-

trolar arítmies, proble-
mes cardíacs relacionats
amb la pràctica esporti-
va.

Oncologia. Inclou paci-
ents que necessitin diag-
nòstic, radioteràpia, qui-
mioteràpia o cirurgia
especialitzada, com tota
la de l’aparell digestiu,
al Clínic. El valor princi-
pal en aquest cas no és
tant el preu com la rapi-
desa i l’excel·lència.

El gran mercat rus. Els
russos i els seus veïns
solen anar a Alemanya o
a Israel, però ara a Bar-
celona vénen un milió
de russos cosa que facili-
ta acords mèdics.

La Unió Europea. A més
de les pacients que bus-
quen aquí tractaments
de fertilitat, la mobilitat
de pacients començarà a
ser efectiva el 2013, cosa
que suposarà que es po-

drà triar fer el tracta-
ment a qualsevol país de
la UE amb autorització
prèvia del seu Estat. Als
alemanys els surt a
compte posar-se aquí un
genoll perquè pagaran
menys que el que des-
prés li reemborsen al
seu país.

Dos emirats i Qatar. Són
els territoris en els quals
ja hi ha contactes. Són
pacients privats sense

problemes econòmics
que podrien utilitzar
tota classe de serveis
sanitaris, des d’una revi-
sió a la rehabilitació
d’una lesió medul·lar.

Veïns del sud i els his-
pans dels EUA. Els paï-
sos mediterranis del sud
poden trobar a prop
algunes superespeciali-
tats. També pensen a
oferir-se a hispans dels
EUA.

QUÈ INTERESSA

“Ens poden oferir el
metge que es mira els
genolls d’en Messi?”,
pregunten a Qatar

Barcelona Metròpoli

1

marcamèdica
Generalitat, Ajuntament i hospitals públics i privats
creen una empresa per potenciar el turisme sanitari

Tendències

2 3

BARCELONA
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SALUT wEls alts nivells de
plom, arsènic i cadmi aug-
menten la probabilitat de
desenvolupar el càncer de
pàncrees, segons l’estudi
coordinat pels especialistes
Núria Malats i Miquel Porta.
El treball es va dur a terme
amb dades de diversos hospi-
tals espanyols. Els especialis-
tes van analitzar les ungles
de 118 pacients amb càncer
de pàncrees (recollides entre
el 1992 i el 1995) i les van
comparar amb les mostres
de 400 pacients hospitalit-
zats sense càncer. Les anàli-
sis van mostrar que els ni-
vells d’elements traça, com
el plom, l’arsènic i el cadmi,
van ser significativament
més grans entre els pacients
amb càncer que entre els

pacients sense aquesta malal-
tia. Aquests contaminants
s’inhalen o s’ingereixen en el
menjar, i es dipositen al cos.
Els pacients amb nivells més
alts d’arsènic i cadmi a les
ungles tenien entre dues i
3,5 vegades més probabilitats
de tenir un càncer de pàn-
crees que els que registraven
els nivells més baixos. Els
autors diuen que “malgrat
dècades d’investigació, les
causes del càncer de pàn-
crees continuen sent desco-
negudes”. “És la primera
vegada que tants elements
traça s’han associat al risc de
càncer de pàncrees”, la qual
cosa apunta al paper impor-
tant que exerceixen aquests
contaminants en l’origen de
la malaltia. / A. Cerrillo

SUCCESSOS wEls estudiants
que després de la càrrega
policial de divendres passat,
al claustre de la Universitat
de Girona (UdG), van anar a
algun centre mèdic per ser
atesos presentaran una de-
núncia col·lectiva contra
els Mossos d’Esquadra. Es
tracta d’una quinzena de
persones que, suposadament,
van ser ferides pels cops de
porra que van rebre quan

intentaven boicotejar la cele-
bració dels 20 anys de la
universitat, durant la visita
del president de la Gene-
ralitat, Artur Mas. Ho van
anunciar ahir en una concen-
tració davant els jutjats de
Girona, on van assistir uns
400 estudiants, per donar
suport als tres joves detin-
guts, que han quedat en lli-
bertat amb càrrecs en espera
de judici. / B. Julbe

CIÈNCIA wInvestigadors de
l’Institut Català de Paleon-
tologia han descobert una
nova espècie de primat
que va viure fa onze mi-
lions d’anys a partir de
fòssils trobats al jaciment
de Castell de Barberà, a
Barberà del Vallès. La
troballa ajuda a recons-
truir la història d’un pe-
ríode clau en l’evolució
dels primats. / Redacció

MEDI AMBIENT wUn jutjat
de Barcelona ha condemnat
un caçador de Bellprat a
pagar 12.000 euros i a la
inhabilitació per caçar du-
rant quatre anys i sis mesos
per utilitzar verins. El caça-
dor va ser sorprès el juliol
del 2007 per agents rurals
col·locant trampes amb pla-
guicides. Van morir nou
guineus, un teixó i diversos
gossos. / Redacció

Els estudiants de laUdGpresentaranuna
denúncia col·lectiva contra elsMossos

Descobert un
primatprehistòric
aBarberàdelVallès

Condemnatun
caçadorper
fer servir verí

MAITE GUTIÉRREZ
Barcelona

Estudiar surt a compte. No no-
més des del punt de vista del
creixement personal –intel·lec-
tual i cultural–, sinó també del
purament materialista. La taxa
d’atur entre els titulats d’FP es
manté bastant estable durant
aquests anys de crisi i continua
per sota de la mitjana d’atur a
Catalunya (18%). El 13,8% de les
persones que es van graduar de

cicle mitjà el curs 2009-2010
busca feina, segons una enques-
ta que ha fet aquest any elDepar-
tament d’Ensenyament i el Con-
sell de Cambres de Catalunya.
Els aturats de cicle mitjà han
augmentat un 1,19% respecte a
l’enquesta del 2010 –es va entre-
vistar els graduats el curs
2008-2009–. Entre els titulats
de cicle superior –tenen el títol
de batxillerat o l’equivalent– la
taxa d’atur ha pujat un 1,49%
respecte al 2010 i aquest any se
situa al 12,53%.
Aquestes dades contrasten

amb la taxa d’atur dels joves de
16 a 24 anys a Catalunya, que ar-
riba al 43%. Estudiar surt a
compte, sí, però no immunitza

contra l’atur. La forta crisi que
travessa el país afecta tots els ni-
vells de formació. Segons dades
de l’EPA, el 2008 un 80% d’atu-
rats no tenia titulació. Només
un 20%de persones amb forma-
ció no tenien feina. Ara els atu-
rats amb algun tipus de titulació
–es comença a comptar a partir
del graduat escolar– ja són el
40%, i els aturats universitaris
superen el milió. En quatre anys
Catalunya ha perdut 100.000
llocs de treball entre la franja

d’edat dels 20 als 24 anys, pas-
sant dels més de 250.000 ocu-
pats als 152.000 actuals. En el
cas d’FP, l’enquesta que es va
presentar ahir indica que el
2007 només hi havia a l’atur un
5,7% dels graduats mitjans i un
3,44% dels superiors. Del 2008
al 2009 es va produir un punt
d’inflexió i la taxa d’atur va aug-

mentar de manera brusca. Des
d’aleshores, tanmateix, amb
prou feines ha variat.
L’informe d’Ensenyament i el

Consell demostra que ningú no
és immune a la crisi, però que
les persones que no tenen titula-
ció sempre en surten més mal
parades. Els que inverteixen en
formació hi surten guanyant.
L’últim informe de l’AQU sobre
inserció laboral dels universita-
ris mostra com l’atur entre
aquest col·lectiu és del 10%,mal-
grat que també ha crescut.
En els últims dos anys el nom-

bre de matrícules a FP ha aug-
mentat de manera espectacular;
la crisi i l’atur han empès més
persones cap a la formació. Dels
graduats a FP el curs 2009-
2010, un 30,1% ha trobat feina,
mentre que el 2007 ho van fer
prop del 60%. Tot i així, ara ha
crescut el grup de titulats que
continua estudiant. Ho fa un
39,2% dels graduats –un altre
16,8% compagina feina i estu-
dis–. La majoria de titulats mit-
jans s’ha matriculat en el curs
pont per accedir a cicles superi-
ors, i dels titulats superiors, més
d’un 70% s’ha matriculat a la
universitat. També els estu-
diants que han fet un PQPI –un
curs de preparació professional
per als que no tenen el títol
d’ESO– opten majoritàriament
per continuar estudiant.
Per famílies professionals, els

que només tenen títol de PQPI
presenten una taxa d’atur més
important. Les famílies que pre-
senten una inserció laboral més
gran i menys taxa d’atur són les
d’Activitats Marítimodeporti-
ves, Química, Fabricació Mecà-
nica, Indústries Alimentàries o
Ensenyament Esportiu. Els que
donen més mals resultats són
les d’Imatge i So oEnsenyament
Artístic. Quant al salari, la ma-
joria dels titulats cobra entre
900 i 1.200 euros al mes. Els ti-
tulats superiors són els que més
arriben a la franja de 1.200-
1.500 euros.c

Unestudi relacionadiversos
contaminants ambel càncer depàncrees

L’aturdels titulatsd’FP
pujaperònosuperael 14%
El grup de graduats que opta per continuar estudiant es dispara

La taxa d’atur en els titulats d’FP es manté estable
MANÉ ESPINOSA

SALVADOR ENGUIX
València

Les dificultats financeres de la
Generalitat valenciana han por-
tat diversos sectors a prendreme-
sures dràstiques de protesta a
causa dels retards dels paga-
ments pendents. Ahir van ser les
farmàcies, les que van decidir co-
mençar una vaga de tres dies
–fins demà– a causa dels més de
550 milions d’euros que els de-
uen, segons el Col·legi de Far-
macèutics de València. No és
aquesta la xifra que defensa la
Generalitat valenciana, que la re-
dueix a 312 milions d’euros com
a pagament pendent. A més, el
conseller de Sanitat, Luis Ro-

sado, ha garantit que aquests es-
tabliments cobraran 120 mi-
lions d’euros abans no acabi el
mes.
L’Executiu autonòmic ha reco-

negut que el pagament pactat
amb el col·lectiu s’ha retardat 11
dies, i hi ha demores de cobra-
ment des del mes de maig passat,
“a causa de raons que no són res-
ponsabilitat total d’aquesta admi-
nistració”, segons Rosado. El con-
seller es refereix a les dificultats
que té l’administració que presi-
deix Alberto Fabra per aconse-
guir col·locar deute amb els bons
patriòtics i a les entitats finance-
res.Molts serveis i proveïdors es-
tan pendents d’aconseguir aques-
ta injecció de capital per cobrar

pagaments pendents, des de far-
macèutics fins a lletrats del torn
d’ofici.
El seguiment de la vaga ha es-

tat del 90%, segons els con-
vocants, i del 70%, segons la Ge-
neralitat. En total han fet vaga
1.200 farmàcies, i s’han garantit
uns serveis mínims del 18% (427
farmàcies). La presidenta del
Col·legi de Farmacèutics, Teresa
Guardiola, ha indicat que moltes
farmàcies “han esgotat els estal-
vis i pòlisses de crèdit” i estan “to-
talment arruïnades”. En aquest
sentit, ha comentat que hi ha 30
farmàcies en concurs de credi-
tors i dues més “ja han començat
el concurs processal” a la Comu-
nitat Valenciana.c

La majoria dels titulats
d’FP cobra entre 900
i 1.200 euros al mes;
una mica més els de
grau superior

Vagamassivade farmàcies
aValènciapeldeutedeSanitat

PANORAMA
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L’ànimade la ‘celeste’

Home seriós i afable,
HéctorNúñez, urugua-
ià fill d’emigrants ga-

llecs, va arribar a Espanya als 22
anys, el 1959, per jugar al futbol,
una passió a què dedicaria la se-
va vida, primer com a futbolista
professional i després com a en-
trenador. Després d’una llarga
trajectòria com a rodamón del
futbol Núñez va morir de càn-
cer dilluns a Madrid, ciutat on
vivia des de fa anys. Sempre vin-
culat a l’Uruguai, la seva mort
va causar una tristesa profunda
en un país que el recorda com el
tècnic que va portar la selecció
celeste a una de les seves victòri-
esmés importants, laCopaAmè-
rica guanyada al Brasil aMonte-
video el 1995.
Criat al planter d’un dels dos

grans clubs del paisito, el Nacio-
nal (l’altre és el Peñarol), Núñez
va debutar a la primera divisió
uruguaiana als 19 anys, on va
destacar coma volant per la dre-
ta i amb el qual va guanyar tres
títols. Tres temporades després,
va travessar l’Atlàntic per jugar
al València, on va militar set
temporades i va guanyar dues
copes de Ferias (l’antecedent de
la Copa de la UEFA), una de les

quals en una final al Barcelona.
Anomenat el Pichón, amb el Va-
lència Núñez va disputar 123
partits i va marcar 40 gols. La
seva millor temporada va ser la
60-61: va aconseguir 14 gols.
Acabat el periple al club de

Mestalla Núñez no va voler tor-
nar a l’Uruguai i es va vincular
primer al Mallorca, on va jugar
un any, i després, al Llevant, on
va penjar les botes després d’un
any i mig. Com tants d’altres,
Núñez va passar de la gespa a
les banquetes, on la seva carrera
el va confirmar com un autèntic
rodamón de la professió. Sem-
pre va reconèixer com el seu
gran mestre Domènec Balma-
nya. Al llarg de trenta anys l’u-
ruguaià va dirigir amb millor o
pitjor sort el Rayo Vallecano
(en dos períodes), el Tenerife,
el Valladolid, el Granada, el Lle-
vant, Las Palmas, l’Hèrcules
(també endues etapes) el Valèn-
cia i l’Atlètic de Madrid, així
com també el Guadalajara (Mè-
xic), l’Al-Nassr (Aràbia Saudi-
ta), el Nacional (Uruguai), la se-
lecció de Costa Rica i finalment
el modest Tacuarembó urugua-
ià, en el qual es va retirar defini-
tivament l’any 2007.

Però si alguna cosa li va do-
nar prestigi a Núñez com a tèc-
nic va ser la Copa Amèrica gua-
nyada amb la ‘celeste’ sobre el
Brasil de Dunga a Montevideo
el 1995, una imitació delmaraca-
naço del 1950 (quan l’Uruguai
es va imposar alMundial al Bra-
sil, una de les sorpreses més
grans, si només gran, de la histò-
ria del futbol).

“Deixa molt bon record. Era
un home molt cordial. Tots ho
hem sentitmolt”, explicava ahir
des deMontevideo Hernán Na-
vascués, el director tècnic de la
Federació Uruguaiana.

En aquest mateix sentit es
van expressar dos dels grans fut-
bolistes uruguaians del mo-
ment: Diego Forlán i Luis Suá-
rez. L’ex de l’Atlètic de Madrid
i actual davanter de l’Inter va
mostrar les seves condolences a
les xarxes socials: “És una gran
pèrdua, un gran mestre en tots
els àmbits de la vida”. Per la
seva part, Luis Suárez, l’atacant
del Liverpool, va utilitzar una al-
tra xarxa social per “enviar una
abraçada forta a la seva família i
als amics del gran Héctor Pi-
chón Núñez. Descansi en pau”.

CARLOS NOVO

MORATA

Mésenllà de la bellesa

FERNANDO LLANO / AP

T enia 28 anys i l’any 2000
va ser proclamada miss
Veneçuela. Després que

li fos diagnosticat un càncer de
mama, va iniciar una llarga bata-
lla que no ha pogut guanyar. Pe-
rò en lamemòria dels seus segui-
dors quedarà la seva voluntat i el
seu exemple. Després del tracta-
ment va voler aparèixer sense
maquillatge i sense cabells –tot i
així estava bonica– a la portada
d’un llibre on bolcava l’experièn-
cia.
Eva vamorir dissabte 17 aHous-

ton (EUA) segons va informar la
cadena de televisió Globovisión.
L’exreina de bellesa havia treba-
llat per promoure la consciencia-
ció sobre el càncer des que se li
van diagnosticar la malaltia fa on-
ze anys. “Avui se n’ha anat la dona
més valenta i brillant que mai ha-
gi conegut, va lluitar fins a l’últim
moment, però físicament no va po-
der. Ens deixa un llegat i un exem-
ple a seguir i el més bonic que va
poder crear, la se-
va filla Miranda.
Eva Forever!”, va
escriure en el seu
compte de Twitter
l’home de la mo-
del, John Fabio
Bermúdez, amb
qui es va casar el
2007.

Ekvall va gua-
nyar el títol miss
Veneçuela i va ser
la tercera finalista
del concurs miss
Univers el 2001.
També va treballar
com a actriu i presentadora de te-
levisió. “S’inverteixen molts di-
ners en què les dones es vegin bo-
niques i no en salut”, confessava la
jove al llibre, en el qual aprofitava
també per enviar un missatge clar
a totes les dones: “preocupa’t més
per la teva salut perquè si estàsma-
lalta no et veuràs bonica”.

Va estudiar Comunicació So-
cial a la Universitat Santa María,
de Caracas, encara que no va aca-
bar la carrera i va treballar com a
model de les col·leccions del dis-
senyador Giovanni Scutaro.
“Vam treballar set anys plegats i

vam forjar una amistat bellíssi-
ma. Jo l’anomenava el camaleó
perquè es transformava a la passa-
rel·la. Ha estat l’única model que
va decidir que no treballaria amb
cap altre dissenyador”, va dir
emocionat.
La seva aparició al llibre biogrà-

fic Fuera de foco, publicat aquest
any i que narra la
seva lluita contra
el càncer de mama
als lectors de tot el
món, va suposar
un veritable impac-
te popular.
El fotògraf Ro-

bertoMata vamos-
trar en aquella oca-
sió la reina de la be-
llesa durant el trac-
tament contra el
càncer–els vuitme-
sos següents a l’ex-
tracció del tumor
al pit esquerre– i a

mesura que la malaltia s’agreuja-
va i empitjorava la seva qualitat
de vida. Va escriure el text del lli-
bre gràcies a SenosAyuda, una or-
ganització de lluita contra el càn-
cer amb seu a Caracas. “Gràcies
per tant en tan poc temps”, han
deixat escrit.

NÚRIA ESCUR

OBITUARIS

L’aparició, sense
maquillatge ni cabells,
a la portada d’un
llibre seu, va causar
un fort impacte

Jugador i entrenador de futbol

Exmiss Veneçuela

Avui fa un any
Alfred Sixto Planas
Amparo Aparici Figueres
Amparo Conchello Navarro
Ana Fernández Román
Ana Maria Novell Blanch
Ángel Andrés Sanmartín
Antonio Gavilán Vallecillo
Antonio Gisbert Peig
Araceli Marco Lorente
Carlos Márquez Prats
Daniel Fabián Flor
Daniel Guisado Vadillo
Dolors Botargues Herrera
Elisa Calduch Aguiló
Frederic Cuadras Quintana
Giovanna Vitale Caliendo
Jaume Boada i Orell
Joan Calduch Batista
Joan Maria Bracons i Huguet
Joan Rius i Nogués
Joan Sagué Llensa
Jordi Beltri Coll
José Lacort Quiros
José Lozano Lanao

José Luís Moreno Hernández
Josefina Herrando Villalonga
Josefina Vernet i Creix
Josep Carol Nebot
Josep Maria Artés i Padrol
Juan del Sol García
Lluís García Lliso
Manel Castellet i Alarcón
Manuel Riba Abizanda
Margarida Jordà Plana
Mari Pau Fradejas Rodríguez
Maria Peiró i Todolí
Mariana Cervantes Acosta
Mª Dolores Escobar Aguilar
Pedro Jiménez López
Pepeta Bailina Argemí
Pepita Julbe Cañizares
Rafael Corella Mas
Robert Mañé Brugal
Rosa González Calvet
Rosa Marcen Sánchez
Tomás Aranda Malaguilla
Victoriano López Acín

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.

Sol·liciti el nostre fullet:93 673 05 35

PANTEONS I

TOMBES FAMILIARS

EN PLENA NATURA,

A 15 MINUTS DE BARCELONA.

HÉCTOR ‘PICHÓN’ NÚÑEZ ( 1936- 2011)

EVA EKVALL (1983-2011)
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TURQUIA wLa policia va detenir
ahir 58 persones, en set províncies,
la majoria periodistes kurds. Són
sospitosos de pertànyer a la Unió de
Comunitats del Kurdistan, vincula-
da al Partit dels Treballadors del
Kurdistan, i la majoria treballen en
mitjans prokurds. / R. Ginés

VENEÇUELA wHugo Chávez va
reiterar ahir que es troba “molt bé”,
però aquesta vegada ho va dir durant
el primer viatge oficial des que li van
diagnosticar un càncer. Va ser quan
va arribar a Montevideo per assistir a
la cimera de Mercosur. A primers de
mes, i després de quatre sessions de
quimioteràpia, Chávez havia anul·lat
un viatge al Brasil i a l’Argentina,
suposadament per l’emergència per
les pluges al seu país. El dirigent va
tenir ahir una nova picabaralla amb
Obama, a qui va titllar de “farsant” en
resposta a les crítiques per la manera
de governar Veneçuela. / F. García

FILIPINES wEl president Benigno Aquino
va declarar ahir l’estat de catàstrofe nacio-
nal mentre es coneixia que el nombre de
morts causats per les inundacions ja arri-
bava a les 957 persones. Desenes de mi-
lers de filipins afectats pel tifó que ha arra-
sat les illes estan vivint en centres d’acolli-
ment instal·lats a Iligan i Cagayan de Oro
(a l’illa de Mindanao), les dues ciutats més
perjudicades. Aquino va ordenar una res-
tauració immediata del servei d’electrici-
tat i de l’abastament d’aigua potable a tots
els pobles afectats. A més d’haver destros-

sat les infraestructures bàsiques de les
tretze províncies afectades, es calcula que
el tifó ha provocat pèrdues de més de
260.000 euros a les collites de blat de
moro i arròs, principal suport alimentari
del país. Aquino va anunciar que el Banc
Mundial prestarà 380 milions d’euros
per a la reconstrucció del país. De mo-
ment, el Govern treballa per enterrar els
cadàvers i evitar una epidèmia, mentre la
comunitat internacional ha començat a
enviar aliments per als més de 338.000
damnificats. / Reuters

Quatrepaïsos europeus
condemnena l’ONUels
assentaments israelians
NOVA YORK wLa petició de Palesti-
na de ser reconeguda com a Estat
de ple dret a les Nacions Unides
continua aparcada. La dissensió
sobre el conflicte palestino-israelià
al Consell de Seguretat, que és l’òr-
gan que ha de decidir, va tornar a
manifestar-se ahir. Quatre països
europeus –França, el Regne Unit,
Alemanya i Portugal– van condem-
nar la iniciativa d’Israel, anunciada
diumenge, de construir més assenta-
ments a Jerusalem i a Cisjordània.
Altres països van secundar aquesta
condemna, inclòs el president de
torn del Consell de Seguretat. La
negativa dels Estats Units va propi-
ciar que el representant rus asse-
nyalés que sempre els recorden
la inactivitat davant Síria però
“aquests mateixos no fan res en el
conflicte palestino-israelià”. Els pa-
lestins van assegurar que continua-
ran trucant a la porta. / F. Peirón

Detinguts desenesde
periodistes que treballen
enmitjansprokurds

RÚSSIA wL’oposició a Vladímir Pu-
tin va acusar ahir el Kremlin d’or-
questrar una campanya de difama-
ció després que el portal Life News
publiqués sis hores de trucades pri-
vades de Borís Nemtsov. En conver-
ses pel seu mòbil, anomena altres
líders opositors “hàmsters”, “idio-
tes” o “pingüins espantats”, cosa
que pot perjudicar una oposició ja
per si mateixa desunida. “És una
violació del meu dret a comunica-
cions privades”, va dir Nemtsov.
L’oposició planeja una jornada de
protestes contra el frau electoral
aquest dissabte. / G. Aragonés

Chávez es troba “molt bé”
enel primer viatgeoficial
desprésde lamalaltia

ROMEO RONCO / REUTERS

Soldats de la Marina transporten taüts a la devastada ciutat de Cagayan de Oro

Lacatàstrofe voreja elsmilmorts

Publiquen trucades
perdividir
l’oposició russa

Reg
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´90

AMB EL REGAL
PERFECTE,

LA VIDA ÉS BELLA
Aquest Nadal la vida és bella perquè

pots fer el regal perfecte.

Tens milers d’experiències per triar:

hotels amb encant, spa,

aventura, gourmet.

Perquè, al final, la vida és bella.

PANORAMA

desembre 2011
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Alan Gross i la seva dona, Judy, fotografiats a Jerusalem el 2005, en una imatge facilitada per la seva família
REUTERS

“Vaig veureun
Alanmolt diferent
del que conec”

MARC BASSETS
Washington. Corresponsal

A l’octubre, quan
Israel va intercanvi-
ar un miler de pre-
sos palestins pel sol-
datGilad Shalit, pre-

soner a Gaza des del 2006, Judy
Gross no va poder evitar compa-
rar-ho amb la situació del seu
marit, Alan.
“Sento molta enveja”, admet

ara mateix.
Fa més de dos anys que Alan

Gross, ciutadà dels Estats Units
de 62 anys, està detingut a l’Ha-
vana. Cada dia que passa Judy
perd l’esperança que l’alliberin,
o que l’Administració Obama
accepti bescanviar-lo pels cu-
bans presos als Estats Units que
Cuba reclama.
El 3 de desembre del 2009,

Gross, un cooperant experimen-
tat d’idees progressistes, va ser

detingut a l’Havana. Elmarç pas-
sat un tribunal cubà el va con-
demnar a quinze anys de presó
per activitats contra l’Estat. En
aquest període JudyGross ha ha-
gut de vendre la casa dels afores
de Washington on el matrimoni
va viure 26 anys; a la seva filla de
27 anys li van descobrir un càn-
cer, i a la mare del detingut, de
89 anys, li han detectat un altre
càncer als pulmons.
Hi ha amargor i retrets, en les

paraules de Judy Gross. Retrets
a DAI (Development Alternati-
ves Inc.), l’empresa que va sub-
contractar el seu marit per por-
tar ordinadors i telèfons per sa-
tèl·lit a la comunitat jueva de
l’Havana. “Ell va demanar a la
companyia per a la qual treballa-
va, laDAI, que fes el favor d’asse-
gurar amb el Govern cubà que
tot el que feia era legal. I no ho
van fer ni li van permetre fer-
ho”, diu Judy Gross en una sala
del bufet d’advocats deWashing-
ton que l’assessora.
Els retrets també s’adrecen al

Govern dels EUA, que van con-
tractar DAI en el marc d’un pro-
grama de promoció de la de-
mocràcia a Cuba, país amb el
qual les relacions diplomàtiques
es van interrompre fa mig segle.
“Lamenten que passés això,
però pel que fa a assumir respon-
sabilitats... no. Penso que ells ho
veuen com un risc que la gent
assumeix quan va a aquests paï-
sos”, diu.
Barack Obama també l’ha de-

cebuda. “M’agradaria que con-
tactés ambmi per parlar del cas i
poder saber què en pensa. Com
a líder dels EUA seria merave-

llós si estigués disposat a fer un
pas per posar-se en contacte
amb el president de Cuba. Tot i
que no tenim relacions diplomà-
tiques, cal començar a parlar
una hora o altra”.
Quant al règim cubà, Judy

Gross recorda el que li ha expli-
cat el seumarit, amb qui parla ca-
da setmana per telèfon, i que ha
visitat tres vegades. “Crec que ell
diria que el Govern menteix en
tot –diu–. Li diuen coses que des-
prés nopassen. Li prometen algu-
na cosa i després ho canvien”.
El novembre, mentre feia vi-

gília davant de la secció d’inte-
ressos de Cuba a Washington,
que fa d’ambaixada, Judy Gross
va instar les autoritats cubanes i
les nord-americanes a negociar.
“Mostreu bona fe totes dues

bandes. Salveu una vida”, va dir.
L’Administració Obama ha

pressionat l’Havana per acon-
seguir l’alliberament de Gross,
però ha mantingut un perfil dis-
cret sobre la qüestió. Pel ciutadà
corrent als EUA, Alan Gross és
un desconegut: no és una causa
pública. Emissaris com Jimmy
Carter i Bill Richardson han
tornat de l’illa amb lesmans bui-
des. “Cada vegada que podem
traiem el cas amb les autoritats
cubanes –va dir fa pocMark To-
ner, portaveu del Departament
d’Estat–. Fa massa temps que
està detingut i en demanem l’alli-
berament immediat per motius
humanitaris”.
La detenció i condemna

d’AlanGross ha enterbolit les re-
lacions entreWashington i l’Ha-

vana en un moment que la ten-
sió semblava que es relaxava.
L’Havana veu Gross com un
agent de la superpotència infli-
trat per dur a terme activitats
subversives. O potser una peça
en la negociació per l’allibera-
ment dels anomenats cinc de
Cuba, condemnats als EUA el
2001 per haver espiat instal·laci-
ons militars de Florida. El Go-
vern cubà afirma que intentaven
evitar atemptats d’exiliats anti-
castristes.
La família de Gross nega que

ell fos un espia. La seva gent el
descriu com un home de bona fe
que sense voler s’ha vist emboli-
cat en una lluita política, potser
sense saber la temeritat que su-
posava introduir material tecno-
lògic sense permís oficial.
Les esperances minven. Judy

Gross se sent atrapada enun con-
flicte que la supera. “Malaurada-
ment, ell és la víctima d’aquesta
actitud que consisteix a donar-

se la culpa, i que els dos països
no vulguin asseure’s i parlar”, la-
menta.
Quan li pregunten siWashing-

ton hauria de canviar el seu ma-
rit pels espies cubans que seguei-
xen presos als EUA, respon: “Si
això és el que fa falta perquè tor-
ni a casa, sí”. Però subratlla que
el cas del seumarit no és compa-
rable amb el d’uns condemnats
per espionatge i, en el cas d’un
d’ells, assassinat.
“Quinze anys per repartir te-

lèfons mòbils...!”, sospira. “És
una bogeria”.c

El cas Gross
ha refredat
l’acostament
entre els Estats
Units i l’Havana

Judy Gross se sent
atrapada en una
batalla política en
què les parts es
resisteixen a dialogar

]Entre el 7 i l’11 de no-
vembre Judy Gross va
ser a l’Havana. Va visitar
el seu marit, Alan, a l’hos-
pital militar Carlos
Finlay, on comparteix
cel·la amb dos presos.
L’artritis li impedeix ca-
minar durant hores a la
cel·la, com feia fa uns
mesos. S’ha aprimat
45 quilos. Judy li envia
revistes com The Econo-
mist i algunes novel·les.
“Vaig veure una persona
molt diferent de la que
conec. Suposo que has de
saber qui és l’Alan per
entendre-ho. És molt ex-
travertit. És una persona
que pot unir tot un grup.
Agrada a tothom. És ale-
gre, sociable. El vaig tro-
bar deprimit. Enfadat
amb moltes coses dife-
rents, però incapaç d’ex-
pressar-ho. Fins i tot era
difícil fer-lo somriure.
(Era) tan diferent de
l’Alan que conec!”, diu.

��� ��� ���

La dona d’AlanGross, cooperant detingut a Cuba, demana a
Obama que faci el pas de posar-se en contacte ambRaúl Castro

“Quinze anys per
repartirmòbils!”
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Eva Giménez lidera una agrupació d’afectades per implants de mama PIP defectuosos
JOSÉ MANUEL CENCILLO

ANA MACPHERSON
Barcelona

Les pròtesis mamàries de silico-
na PIP, que aEspanya es van reti-
rar l’abril del 2010 després d’una
alerta europea segons la qual pe-
rillaven de trencar-se i eren fetes
amb una silicona inadequada, te-
nen en peu de guerra més de 300
espanyoles que s’han associat per
demanar responsabilitats. “Als ci-
rurgians i a les autoritats sanita-
rias, perquè l’empresa ha desapa-
regut”, concreta Eva María Gi-
ménez, líder d’aquesta reacció.
Els casos sónmolt diversos, pe-

rò com a mínim hi ha aquestes
300dones amb ruptures a les prò-
tesis que han hagut de tornar a
passar pel quiròfan i han tingut
problemes greus de salut i de fei-
na. “Els cirurgians van rebre la re-
comanació del Ministeri de Sani-
tat de convocar els pacients i revi-
sar cada cas per vigilar aquest

risc excessiu de ruptura. I no ho
han fet”, denuncia.
Ella es va assabentar per tele-

visió que retiraven aquestes prò-
tesis del mercat i que tenien més
risc, però el seu cirurgià, assegu-
ra, no va parar atenció a la infla-
mació de mames perquè la con-
siderava un problema sobrevin-
gut a l’encapsulament natural de
les pròtesis. La situació va empit-
jorar i quan finalment van estudi-
ar-li els pits van comprovar que
feia mesos que hi tenia una rup-
tura i un vessament de silicona
que va causar-li una infecció
molt greu i li va malmetre els
músculs. Reoperada d’urgències,
va perdre el pit. I la feina, per bai-
xes estètiques.
“El pitjor és que cada vegada

que anava a l’hospital enfebrada i
amb dolor m’enviaven al cirurgià
privat, perquè era una qüestió es-
tètica.Ningúde la Sanitat valenci-
ana no ha fet cap pas per contro-

lar aquests riscos”.
Via fòrums d’internet, unes

300 dones afectades es van reu-
nir digitalment i ara constituei-
xen l’associació que les ha de re-
presentar judicialment. “Volem
demanar responsabilitats i que es

prenguinmesures, i si França de-
cideix retirar totes aquestes prò-
tesis a càrrec de l’erari públic,
que aquí prenguin una decisió en
comptes de donar-nos l’esquena
perquè és un afer d’estètica”.
“No cal crear alarma ni escam-

par la por”, demanaCarlos Liéba-
na, president de la societat Cata-
lana de Cirurgia Plàstica Repara-
dora i Estètica. “El que cal és con-
trolar aquestes pròtesis, que nor-
malment s’hauria de fer almenys
una vegada l’any. El problema és
que moltes dones no ho fan per-
què no fan mal ni es noten”. El
control consisteix bàsicament a

fer-se una ecografia o un altre ti-
pus de diagnòstic per imatge. La
sanitat pública es fa càrrec de
l’extracció en casos d’estètica i la
reoperació, si és una reconstruc-
ció mamària a causa de càncer.
A Catalunya consten uns 450

casos de dones amb aquesta me-
na de pròtesi. Salut espera tenir
les dades dels cirurgians a qui
van demanar revisar els casos.
El Govern francès decidirà

avui si extreu els implants a les
30.000 franceses per un possible
increment del risc de càncer, que
segons els cirurgians no està de-
mostrat ni de bon tros.c

Les operades denuncien
que els cirurgians no
van actuar quan van
saber el risc i que
Sanitat se’n desentén

Lesafectadesper
pròtesisdemama
defectuosesbusquen
responsables
Més de 300 víctimes dels implants
PIP s’associen per anar a judici
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INFORMACIÓN
Dr Gironella. Instituto Laser Medical Rent
CIMA - Pº Manuel Girona 33 - 08034 Barcelona - Tel. 900 102 378
Rd. SantAntoni Mª Claret, 20 - 17002 Girona - Tel. 972 410 404

TECNOLOGÍA LÁSER LMRPARA EL
CRECIMIENTOBENIGNODE PRÓSTATA
¿Qué es el crecimiento benigno de la
próstata?

Es un agrandamiento de la glándula prostática que
dificulta la salida de la orina. Los síntomas son son: ne-
cesidad de orinar con frecuencia ( sobre todo por la no-
che ), goteo postmiccional, disminución de la fuerza
miccional o urgencia urinaria, entre otros. Es una pato-
logía muy común en los hombres a partir de los 50
años y enmuchos casos requiere cirugía.

¿Qué tratamientos existen para tra-
tar este crecimiento benigno?

Actualmente el láser es la opción menos agresiva e
invasiva para tratar esta patología llamada también hi-
perplasia benigna de próstata ( HBP ). Existen diversos
tipos de láseres y hay que saber aplicar el más adecua-
do en función de las características clínicas de cada pa-
ciente. A diferencia de las técnicas quirúrgicas tradicio-
nales, el láser, ofrece una rápida recuperación. La tec-
nología láser LMR es actualmente lamás avanzada.

¿Qué es la tecnología láser LMR?
La tecnología láser LMR dispone de todos los láse-

res para intervenir el crecimiento benigno de la prósta-
ta, por lo que puede ofrecer a los pacientes medicina
personalizada, que es a lo que tiende, hoy en día, la
medicina en general. Operamos pacientes con carac-

terísticas clínicas diferentes y particulares en cada ca-
so. Por ese motivo es tan importante estudiar cada ca-
so concreto y decidir la tecnología a utilizar demanera
personalizada

¿Quéventajasofreceesta tecnología?
La primera ventaja es que cada paciente dispone

del láser más acorde a sus circunstancias. Y entre las
ventajas más destacadas están la rápida recuperación
del paciente, volviendo a su actividad normal en pocos
días, el ingreso hospitalariomínimo ( 12/24 horas ), au-
sencia de sangrado, y los problemas de incontinencia y
de impotencia son casi inexistentes. En algunos casos,

incluso, el paciente es dado de alta el mismo día de la
intervención, pasadas unas horas desde la finalización
de esta.

CRIOCIRUGÍA PARA EL CÁNCERDE
PRÓSTATAY ELNUEVOANÁLISIS PCA 3
¿Qué es la criocirugía?

La criocirugía es una tecnología de última genera-
ción para el tratamiento del cáncer de próstata locali-
zado. Se basa en el frío extremo y consiste en congelar
el tejido prostático sin necesidad de extirpar el órgano
dañado. Esta técnica está descrita por las asociaciones
americana y europea de urología como una de las op-
ciones para su tratamiento según las características clí-
nicas e histológicas del tumor prostático.

¿Qué ventajas ofrece esta técnica?
Las ventajas principales son el mínimo ingreso hos-

pitalario ( 24/48h ), rápida recuperación, sin ingreso en

El Dr. Gironella - Insituto
Laser Medical Rent es una
de las plataformas tecno-
lógicas más importantes
de Europa y especialistas
en el tratamiento de pato-
logías urológicas.

La solución a los problemas de próstata

Toda la información es meramente informativa

Infórmese sobre nuestros
centros a nivel nacional

- El láser más adecuado para cada paciente
- Recuperación en 24h, incluso pacientes sondados
- Para cualquier paciente y tamaño de próstata
- Sin incontinencia ni impotencia
- Inmediata mejoría del flujo urinario
- Sin transfusiones ni absorción de líquidos

A Coruña
Albacete
Alicante

Almería
Asturias
Aranda

Badajoz
Barcelona
Benidorm

Burgos
Cáceres
Cádiz

Castellón
Denia
Girona

Granada
León
Madrid

Málaga
Marbella
Menorca

Murcia
Mallorca
Ourense

Pontevedra
Salamanca
Sevilla

Talavera
Tarragona
Valencia

Toda la información es meramente informativa

Dr Gironella - Instituto LaserMedical Rent
BARCELONA:

Clínica CIMA - Pº Manuel Girona 33 - Tel.900 102 378

GIRONA:
Rd. Sant Antoni Mª Claret, 20 - Tel.972 410 404

Teléfono gratuito:900 102 378

El PCA 3 es un análisis
genético en orina que puede
evitar la biopsia de próstata

Tecnología láser LMR - Medicina personalizada

www.lasermedicalrent.com

La tecnología láser LMR
es única y ofrece medicina
personalizada a los pacientes

Líder en tecnología médica

¿Problemas
de próstata?

Valladolid
Vigo

Líder en tecnología médica

TECNOLOGÍA LÁSER LMR para el crecimiento benigno de próstata
y CRIOCIRUGÍA para el cáncer de próstata localizado

El Dr Gironella antes de una intervención con tecnología láser LMR

UVI, sin transfusiones ni sangrado, un alto índice de ca-
lidad de vida y con un riesgo de incontinencia urinaria
mínimo. Además sirve como terapia de rescate en reci-
divas de pacientes tratados con radioterapia que ha-
yan desarrollado de nuevo el cáncer. La criocirugía
también está dando buenos resultados para el trata-
miento, en determinados casos, de cáncer de riñón en
tumores de pequeño tamaño.

¿Qué es el análisis PCA 3?
Es un análisis genético que detecta las células can-

cerígenas del cáncer de próstata en orina por lo que es
una herramienta muy útil para el estudio del cáncer de
próstata evitando en muchas ocasiones la biopsia de
próstata. Es una prueba sencilla en orina cuyo resulta-
do, a diferencia del PSA, no se ve afectado por el tama-
ño de la próstata ni otros factores, por lo que es un
marcadormuy específico..

¿Existe cobertura para toda España
de estas tecnologías?

Por supuesto. Laser Medical Rent trabaja con médi-
cos, hospitales y clínicas en toda España para atender a
todos los pacientes que necesiten solucionar estos pro-
blemas con la tecnología láser LMR y la criocirugía.
Ofrecemos, a nuestros pacientes, la tecnología más
avanzada para tratar sus problemas urológicos. Desde
su centralita podrán ser informados y remitidos a los
especialistas de su provincia.

H
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62
19

46
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TRIBUNALS wEl jutge d’ins-
trucció del cas Emarsa ha
requerit a l’alcalde de Mani-
ses, Enrique Crespo, impu-
tat en el cas, que comuniqui
al jutjat quina quantitat de
diners ha guanyat en el sor-
teig de Nadal. Crespo, acu-
sat de pertànyer a una tra-
ma de corrupció política a
València, va ser agraciat
amb el segon premi del sor-
teig. El jutge vol saber en
quina entitat bancària ha
dipositat els diners que ha
guanyat amb la loteria. Cres-
po assegura que només té
un dècim. / Agències

L’alcalde imputat,
obligat a declarar
el premide loteria

EDUCACIÓ wEnsenyament
es compromet a mantenir
el servei d’intèrpret per a
alumnes sords d’educació
postobligatòria a partir del
9 de gener. La federació
que gestionava el servei no
es pot continuar encarre-
gant de la contractació dels
27 intèrprets a Catalunya i
els afectats denuncien re-
tards en la resolució del
problema. Ensenyament
paga el sou d’aquests profes-
sionals a través d’una
subvenció. / Redacció

Alerta davant l’amenaçaqueungran
abocamentde cru arribi a la costadeNigèria

La plataforma petrolífera on s’ha produït l’abocament
AFP PHOTO/ JACQUES LHUILLERY

MEDI AMBIENT wLes autori-
tats nigerianes han iniciat
mesures de contingència a
les seves costes després de la
que aquesta setmana es decla-
rés un gran vessament de cru
en unes instal·lacions de la
companyia petroliera Shell, a
120 quilòmetres de la costa.
En un comunicat, Shell ha
assegurat que l’abocament es
va produir dimarts passat a
la plataforma petroliera de
Bonga, que produeix al vol-
tant de 200.000 barrils al
dia, i que, fins ara, s’han ves-
sat “menys de 40.000 bar-
rils” al mar. S’han desplegat
barreres de protecció per
impedir que el cru arribi a la
costa de Nigèria. Com a me-
sura de precaució, les autori-

tats han demanat als pesca-
dors que s’abstinguin d’anar
a la mar. “Hi ha moltes ona-
des i la nostra advertència és
que es moguin cap a zones
menys afectades”, va decla-
rar el director de l’Agència
Nacional de Resposta i Detec-
ció de Vessaments de Cru,
Peter Idabor. Un portaveu de
Shell va assumir la responsa-
bilitat del que ha passat en
nom de la companyia i va
explicar que Shell ja ha des-
plegat vaixells amb disper-
sant per “desfer la barrera de
cru”. Diverses avionetes amb
netejador químic col·laboren
en aquestes operacions, se-
gons el president de la com-
panyia a Nigèria, Mutiu Sun-
monu. / Reuters

COMUNICACIÓ wL’Associa-
ció d’Editors de Diaris Espa-
nyols (AEDE) va anunciar
ahir que se suma a les dife-
rents denúncies obertes
davant la Comissió Europea
contra Google per abús de
posició dominant. Joaquín
Almunia, vicepresident de
la Comissió i comissari eu-
ropeu de Competència, va
obrir el 2010 una investiga-
ció. L’AEDE argumenta que
Google News abusa de la
seva posició dominant per
utilitzar els continguts dels
diaris sense autorització. /
Redacció

SALUT wCardiologia i Bio-
química de Can Ruti han
posat a punt una prova de
detecció de risc de mort
entre afectats d’insuficièn-
cia cardíaca. La presència
més important de la proteï-
na ST2, que es dispara al
múscul cardíac que està
patint, s’ha mostrat com un
marcador molt exacte de
risc de mort i de mort sobta-
da. Can Ruti serà el primer
hospital del món que incor-
pora aquestes proves.
/ Redacció

Els editors s’uneixen
a la denúncia contra
Googledavant laCE

CanRuti posa
apuntunaprova
de risc cardíac

Jean Claude Mas, amb una de les seves pròtesis
CHRISTOPHE ENA/AP

Ensenyament es
compromet a seguir
ambel suport a sords

Interpolbuscaelcreador
de lespròtesisdefectuoses
Espanya estudia retirar els implants PIP com a França

BARCELONA Redacció i agències

Interpol va dictar ahir a la nit
una ordre internacional de crida
i cerca del francès Jean Claude
MasFlorent, de 72 anys, el funda-
dor de la societat responsable de
les pròtesis mamàries defectuo-
ses. L’organització policial ha dis-
tribuït la petició entre tots els paï-
sos membres. La foto de l’acusat
apareix a la pàgina web
d’Interpol. L’ordre s’ha dictat a
instàncies del Govern de Costa
Rica per danys “contra la vida i
la salut”.
El Govern francès recomana a

les dones que porten pròtesisma-
màries de lamarca PIP que se les
retirin de manera “preventiva i
sense caràcter d’urgència”, fins i
tot si els implants nomostren sig-
nes d’estar malmesos. Es calcula
que a França hi ha 30.000 dones
amb aquestes pròtesis PIP (Poly
Implants Prothèses), de les

300.000 que porten aquesta me-
na d’implants al món. A Espa-
nya, l’acabat d’estrenarMinisteri
de Sanitat n’ha encarregat un es-
tudi urgent i reconeix que cal un
registre d’implants. El 2010,
quan es van retirar aquestes prò-
tesis pel risc de ruptura i perquè
feien servir una silicona industri-
al, la recomanació que es va adop-
tar va ser que pacients i cirurgi-
ans es posessin en contacte i es
revisessin periòdicament les prò-
tesis per detectar-ne ruptures o
problemes.
Des de Brussel·les s’aconsella

així mateix que totes les dones
que tinguin por que els seus im-
plants procedeixin d’aquesta em-
presa contactin el seu cirurgià
per rebre assessoria sobre el se-
guiment més adequat. Ahir es va
fer una reunió del comitè de Se-
guretat Sanitària de la Comissió
Europea davant el neguit que es
va estendre per tot Europa arran

de la decisió francesa. La Comis-
sió Europea deixa les mesures
per gestionar aquest risc en
mans dels estats membres.
La decisió francesa inclou que

la sanitat pública assumirà les
despeses de l’extracció de pròte-
sis estètiques i amb la reposició
de l’implant consegüent en el cas
de reconstruccions mamàries
després d’un càncer. Al Regne
Unit s’ha rebutjat aquesta mesu-
ra perquè no hi ha indicis d’un
risc més gran de càncer i perquè
l’operació per a la retirada també
comporta riscos.
A Espanya, on es calcula sense

gaire seguretat que hi ha unes
5.000 dones –450 a Catalunya–

amb aquests implants, unes 300
ja han donat a conèixer els seus
problemes amb aquesta pròtesi
retirada.
Una incipient associació

d’afectades reclama que aques-
tes revisions que recomanava
l’Agència Espanyola del Medica-
ment es facin efectives i que la sa-
nitat pública no eludeixi fer-se
càrrec del problemade salut deri-
vat d’unes pròtesis defectuoses.
“La Seguretat Social cobreix l’ex-
tracció de la pròtesi que es tren-
ca, però no permet que, coste-
jant-lo la pacient, en la mateixa
operació li’n col·loquin una de
nova”, addueix EvaGiménez, im-
pulsora de l’associació d’afecta-
des. “Això ens condemna a ope-
rar-nos dues vegades o quedar-
nos sense pit”.
Els cirurgians plàstics espa-

nyols defensen que es revisin pe-
riòdicament aquestes pròtesis i
que davant de qualsevol dubte
(inflamació, dolor, febre) s’acu-
deixi ràpidament almetge. La re-
tirada i reposició d’una pròtesi
costa a Espanya uns 6.000 euros.
França calcula que es gastarà
uns 60milions d’euros en les ope-
racions recomanades .c

Brussel·les aconsella
que totes les dones
amb dubtes sobre
l’operació consultin
el seu cirurgià

PANORAMA

SANTIAGO TARÍN Barcelona

La Fiscalia del Tribunal Superi-
or de Justícia de Catalunya va
obrir ahir la porta a rebaixar la
pena i fins i tot a estudiar l’in-
dult parcial per a la jove pianista
per a qui demana set anys i mig
de presó pel soroll generat en
practicar a casa.
Així s’explica en una nota feta

pública ahir per mitjà del porta-
veu del departament, en què es
diu que “en cas que en l’acte de

la vista del judici s’apreciï una
disminució dels efectes de l’acti-
vitat molesta o una adopció de
mesures correctores eficaces,
podrà modificar el seu escrit i
atenuar la petició inicial. També
podrà estudiar la petició d’un in-
dult parcial en cas que es dicti
una sentència condemnatòria
que, en aplicació del legalment
establert, suposi la imposició
d’unes penes privatives de lliber-
tat que es puguin considerar ex-
cessivament rigoroses”.

Laia Martín Hernández, la
jove pianista de 26 anys, afron-
ta una petició de set anys i mig
de presó per contaminació
acústica i lesions psíquiques
causades a una veïna per prac-
ticar entre les 9 i les 13 hores i
entre les 14 i les 18. La nota de la
Fiscalia incideix que no es van
atendre diversos requeriments
i la condemna és la que marca
el Codi Penal. Avui, la Laia i
la seva família s’han canviat
de domicili.c

LaFiscalia obre la porta a indultar la
pianista acusadaper practicar a casa
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Eltacterectal i laTCabdominalsóntambèfonamentalsperaldiagnòstic

PSA,indicatiudepròstata

El càncer de pròstata és el
més comú entre els homes de
mésde50anys,peròactualment
és unamalaltia poc agressiva,
es curen pràcticament tots els
casos. Una vegadamés, la de-
teccióprecoç i laprevenció són
essencials per a la seva curació
i perquè la qualitat de vida del
pacientsigui tanbonacomsigui
possible.AEspanya la incidèn-
ciaésmoltalta,mésde100casos
a l’any per cada 100.000 habi-
tants.

La pròstata és una glàndu-
la amb lamida i la formad’una
nousituadaalabasedelabufeta
delshomes.Allàésonesdesen-
volupa lamalaltia. El càncer es
produeixquanalgunescèl·lules
prostàtiquesmutenicomencen
amultiplicar-sedemanerades-
controlada.Mitjançant l’anàlisi
ensangdelaquantitatd’antigen
específicde lapròstata,mésco-
negutcomPSA,espotdiagnos-
ticardemaneraprecoçl’inicide
lamalaltia. El PSA és una pro-
teïna produïda per la pròstata,
“específicade lapròstatanodel
tumor”, aclareix JosepMaria
Bartrina,uròlegdeClínicaTres
Torres ide l’HospitalComarcal
del’AltPenedès.

Aquesttipusdecàncernosol
tenir cap simptomatologia. Per
aquesta raó, la tasca delmetge
decapçaleraés imprescindible.
“Ha de controlar els nivells de
PSAenhomesi, sical,derivarel
pacienta l’especialista”, explica
Bartrina.“Nosaltresrecomanem
l’anàlisi apartirdels45anys; en
elcasquenohihagiantecedents
familiars, anualment”.Elnivell
de PSA és el principal indica-
dorde lapresènciad’un tumor
cancerigen. “els nivells elevats
espodentrobarenpacientsamb
càncerdepròstata, però també
es podendonar en altres pato-
logies prostàtiques sensemés
gravetat, comen lahiperplàsia
benignadepròstata”, comenta
l’especialista. Per tant, unvalor
dePSAelevatnoés sinònimde

càncer depròstata, encara que
síquecalquesiguianalitzatper
l’uròleg, per al seu diagnòstic
juntament amb altres proves
comel tacte rectal. “En la con-
sultadiària, almalalt prostàtic,
oenedatdeser-ho, se li realitza
un tacte rectal per determinar
la forma i la consistència de la
pròstata, ivalorarsihihaalguna
zona sospitosa”, continuaBar-
trina.

Un cop diagnosticada la
malaltia hi ha diversos tracta-
ments,comlaquimioteràpiaola

radioteràpia, peròelmésutilit-
zatéslacirurgia.“Semprequeel
pacientnosuperi els 70anys, si
elsnivellsdePSAsóninferiorsa
10,eltacterectalnoésmoltpato-
lògic, elTCabdominal ésnega-
tiu inohihaunapatologiaasso-
ciada, indiquemlacirurgia”,as-
segura l’uròleg.Laradioteràpia
es solutilitzarenpersonesamb
unaesperançadevidasuperiora
10anys,ambuntumorlocalitzat
enlapròstata,unesxifreseleva-
desdePSAiambuntacterectal
amb clara presència de tumor.
De formacomplementària a la
radioteràpia i laquimioteràpia,
els especialistes també reco-
manen el que es coneix com a
teràpiahormonal.Esbasaenin-
tentar reduirelnivellde testos-
teronaensang, jaqueelsnivells
altsaugmentenl’agressivitatdel
tumor. “Després de la cirurgia
no donemhormones, ja que si
aquestahaestat efectiva el risc
de recidiva ésmenor”, afegeix
Bartrina.

Ambelsuportde:

S. G.
Barcelona

T E N D È N C I E S E N S A L U T

L’actual crisi econòmica està impac-tant negativament en el pressupost
públic de cada sector d’activitat i
provocantunacreixentpressióen la

contencióde la despesa.Això suposaun repte
especial per als serveis sanitaris que necessi-
tenmantenir laqualitatassistencial i,almateix
temps,contenirelsseuspressupostos.
El desequilibri entre necessitats sanitàries

i recursosdisponibles comportaunagranpre-
ocupació per als actuals governs sanitaris re-
gionalsinacionals.
El sector privat pot ajudar a crear la base

d’un sistema sanitari sostenible a curt,mitjà i
llarg termini.Companyiesprivadesde l’àreade
la tecnologia sanitària, de serveis hospitalaris,
d’infraestructures o tecnologies de la infor-
mació, necessitaran col·laborar per defendre
i afavorir l’atenció pública, i ser així part de la
solució. La rellevància delsmodels de coope-
ració publicoprivada és cada copmés impor-
tant enlamesuraenquèelsectorprivatajudaal
sectorpúblic.Ambdóssectorsnecessitaran,de
manera conjunta, dur a termeuna anàlisi pro-
fundade la situació ide les àreesen lesquals és
possible generar eficiències ràpides però sos-
tingudes i sostenibles per a l’àmbit hospitalari
actual. En aquest procés, els objectius seran la
creixent satisfacció del pacient, la qualitat as-
sistencialielcompromísdelpersonalsanitari.

Des del punt de vista del sector de la tec-
nologia sanitària, és temps d’innovar, no so-
lament en lapròpia tecnologia per fer-lamés
eficient, segura i apropiada per a pacients i
professionals, sinó tambéoferint innovadors
modelsde serveis.Aixòconvertirà a la indús-
tria en soci tecnològic en lloc d’unmer pro-
veïdor de sistemes. Alguns d’aquestsmodels
de negoci inclouen el “pagament per ús” de
la tecnologia i els “serveis gestionats” perso-
nalitzats per a cada centre. Això demostra
l’ampli ventall delmodel “sociotecnològic”
que integra disseny del projecte, provisió de
tecnologia, finançament, formaciódeprofes-
sionalsperalseuús,serveisdemantenimenti
renovaciód’equipsenfunciódelesnecessitats
canviantsdelcentre.
La indústria sanitària està desitjant con-

tribuir a la sostenibilitat del sistemadesde la
perspectivadelllargtermini.
L’acord entre Philips i l’Hospital de Sant

Pau i la SantaCreu, per gestionarunaaliança
tecnològica durant 10 anys per al seu depar-
tamentdediagnòsticper la imatge, ésundels
primersexemplesalnostrepaís i s’haconver-
tit en unmodel a imitar a Espanya i a escala
internacional. És un exemple de com una
aliançad’aquest tipuspot garantir la qualitat
assistencial i recolzar financerament la soste-
nibilitatenlaprovisiód’assistènciasanitària.

Sostenibilitat financera per al
nostre sistema sanitari

Mark VanMeggelen
DirectorHealthcareSolutions atPhilips SouthEurope

Seguiulaconversaa: www.philips.es/saludybienestar
ialnostregruppera professionals
TendènciesenSalutdeLinkedin

Ésunamalaltia
pocagressiva,es
curenpràcticament
totselscasos

Eltumorselocalizaenlamismapróstata,cercadelauretra,pudiendoprovocarsíntomascomolaincontinencia

Urèter
Gangli limfàtic

Conductedeferent
Bufeta
Vesículaseminal

Recte

Uretra

Testicle

Càncer

Penis

Glàndulaprostàtica

Eslocalitzaalapròstata,propdelauretra,ipotprovocarsímptomescomlaincontinència
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FAMOSOS LUJO MODA EMPRESARIOS ESTILO ARTISTAS

GuillaumeHouzé dedica 300m2 de las galerías Lafayette a expone

Guillaume Houzé; en la foto pequeña, un aspecto de la exposición Antidote

H eredero a sus 30
años de un gran
grupo de Francia
–mil millones de
euros de volu-

men de negocio anual y 45.000
empleados–, Guillaume Houzé
ha logrado no ser conocido como
el propietario genético de las ga-
lerías Lafayette, de París, con sus
3.500 trabajadores en los conoci-
dos edificios del bulevar Hauss-
mann, sino como coleccionista
de arte moderno.
Esa colección, que suma ya

300 obras de 96 artistas interna-
cionales, la comparte con su abue-
la, Ginette Moulin, de 84 años,
nieta del fundador de las galerías
en 1893 y presidenta del consejo
del grupo, en el que Houzé, a su
vez, dirige desde el 2010 el depar-
tamento de mecenazgo e imagen.
Más importante aún: hace cin-

co años introdujo el arte en este
símbolo internacional de los gran-
des almacenes, por el que pasan
decenas de millones de turistas
–París es el primer destino urba-
no del mundo–, a través de una
Galerie des Galeries. Es decir,
una galería de arte, en pleno cen-
tro comercial de París. Sin ceder
al consejo de quienes considera-
ban aquello un crimen de leso co-
mercio, Houzé reservó 300 m2

del carísimo suelo, en el primer
piso de las galerías Lafayette, pa-
ra exponer arte contemporáneo.
No lo hace solamente por

amor al arte: “Igual que en Japón
o Estados Unidos –explica–, el
gran almacén es, en París, un es-
pacio de compras pero también
de visitas. Y cuando el coleccio-
nista compra obra de desconoci-
dos, le interesa darle visibilidad”.
La Galerie des Galeries, que

cierra el año con la séptima edi-
ción de lamuestra colectivaAnti-
dote, tiene acuerdos con galerías
de arte que seleccionan a los par-

Steve Jobs, fallecido el
pasado 5 de octubre, ha

quedado inmortalizado en una
estatua de bronce, descubierta
ayer en un parque tecnológico
de Budapest, por iniciativa de
una empresa informática húnga-
ra a la que el cofundador de
Apple apoyó hace años. Por otra
parte, la organización de los
premios Grammy lo homenajea-
rá en la próxima ceremonia de
entrega de los galardones (el 12
de febrero), por “sus aportacio-
nes tecnológicas”. / Agencias ATTILA KISBENEDEK / AFPZindzi Mandela, en el 2008

Rousseff regaló a Lula un muñeco hecho por recicladores

París

Jobs: homenaje
enBudapest

ÓSCAR CABALLERO

GETTY IMAGES

INSTITUTO DE CIDADANIA / AFP

São Paulo
FERNANDO GARCÍA

Elherederoapuesta

A l ex presidente brasile-
ño Lula da Silva cabe
reconocerle dos gran-

des virtudes: su apuesta por la
lucha contra lamiseria y su ex-
celente manejo de la propa-
ganda. Su sucesora, Dilma
Rousseff, le sigue los pasos.
Como resultado, ambos líde-
res cosechan un amplio apoyo
popular que no han olvidado
de seguir cultivando con oca-
sión de la Navidad. Los dos se
reunieron y fotografiaron jun-
tos el jueves tras un encuentro
de la presidenta con reciclado-
res de basura de São Paulo.
La celebración navideña

con los recolectores de resi-
duos de la mayor ciudad de
Brasil es una tradición instau-
rada y cumplida por Lula du-
rante sus ocho años demanda-
to. YRousseff le dará continui-
dad, según anunció al protago-
nizarla por primera vez.
La presidenta, que en una

semana cumplirá un año al
frente del Gobierno, insistió
en su compromiso por mejo-
rar las condiciones de vida y

trabajo de los recicladores, cu-
ya ocupación consideró “una
actividad empresarial más”.
El sector emplea a cientos

de miles de personas en el
país, la mayoría sin hogar. El
gobierno incentiva la creación
de cooperativas de reciclaje y
la compra de sus productos.
Una parte de estos trabajado-
res se beneficia además del
programa “Brasil sin miseria”,
ampliamente reconocido.
Pero los recolectores no só-

lo siguen sufriendo la pobre-
za; también la violencia y los
excesos del tráfico. Según el in-
forme que los cooperativistas
entregaron aRousseff, 142mo-
radores de rua murieron este
año en Brasil. La propia presi-
denta reconoció, en alusión a
los asesinatos de sin techo, que
hay “una limpieza humana”
en las urbes del país.
Los recicladores entrega-

ron a Dilma unmuñeco hecho
con material recuperado que
ella regaló a Lula cuando los
dos se reunieron en un hotel.
El ex presidente, en tratamien-
to de un cáncer de laringe, di-
fundió un mensaje de agrade-
cimiento a los brasileños por
susmuestras de afecto conmo-
tivo de la enfermedad.c

Gente

Servicio especial

UnjuezdeEstadosUnidos
condenaaZindziMandela
JOHANNESBURGO Efe

Un tribunal estadouni-
dense condenó a Zin-
dzi Mandela a indem-

nizar con 62,1 millones de
rands (5,8 millones de euros) a
una agencia de boxeo a la que
ofreció organizar un combate
en Johannesburgo, que nunca
se celebró, según informó ayer
el diario sudafricano Star.
El juezRichardNiedorf dic-

tó que la hijamenor del ex pre-
sidente de Sudáfrica debe in-

demnizar a la agencia Duane
Moody deLos Ángeles por ha-
ber roto un contrato por el
que se comprometía a organi-
zar un combate entre Floyd
Mayweather Jr. yManny Pac-
quiao, como parte del 93 cum-
pleaños de su padre. Según el
periódico sudafricano, el even-
to se iba a realizar elmes pasa-
do en el estadio de fútbol de
Orlando, en Soweto, pero las
gestiones se suspendieron, ya
que Zindzi fue incapaz de re-
unir los fondos necesarios.c

Lula,Rousseffyel
regalode lospobres

Corresponsal
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Desde la implantación de
la Tomografía por Emisión de
Positrones (PET)enEspañaa fi-
nalesde1995, losavanceseneste
métododiagnósticohansidoes-
pectaculares.En2003 se instaló
ennuestropaís elprimerequipo
híbrido PET-TC. Esto permitió
hacerrealidadalgomuydeseado
dentrodelmundodeldiagnósti-
co, fusionar dos especialidades
complementarias: la medicina
nuclear (PET) y la radiología
(TC).El rápidoavancede las tec-
nologíashahechoposibledispo-
ner en la actualidad de equipos
quemejoran significativamente
el rendimientode ambas explo-
raciones, lo que posibilita un
mejordiagnóstico, tratamientoy
seguimientodelaenfermedad.
La PET es una importante

herramientadiagnósticademe-
dicina nuclear, especialmente
en oncología, que consiste en
inyectar un radiofármaco y de-
tectar, mediante la utilización
deun tomógrafo, la distribución
del mismo en el organismo del
paciente.Enelcasode laoncolo-

gía el radiofármacomáscomún-
mente utilizado es un derivado
de la glucosa marcado con un
isótopo radioactivo. Las células
tumorales presentan un consu-
mode glucosa superior al de las
normales, y por estemotivo son
detectadasmediante la imagen.
ElPET-TCesunequipohíbrido
de diagnóstico que combina las
características del PET con la

gran resolución de imagen que
aporta laTomografíaCompute-
rizada. “Se trata de aprovechar
la información anatómica del
TC con la metabólica del PET.
Conseguimos tener dos imáge-
nes enuna, y lomás importante,
con una gran calidad”, explica
LluísBernà,directordel servicio
demedicinanuclearde laUnitat
deDiagnòstic per Imatge d’Alta
Tecnologia - InstitutUniversita-
ri (UDIATCD)de laCorporació
Sanitària ParcTaulí. Aunque en
lamayoríadecasosestastécnicas
seutilizanenpacientesoncológi-
cos, tambiénresultanmuyútiles
enneurologíaycardiología.
En Corporació Sanitària

Parc Taulí se acaba de instalar
un equipo PET-TC de General
Electric de última generación.
Es el único centro de España

que dispone de estemodelo de
dispositivodiagnóstico.Destaca
por sualta sensibilidad, queper-
mite detectarmejor la señal de
la sustancia inyectada. “Esto sig-
nifica conseguir la información
necesaria enmenos tiempo, un
beneficio no sólo para el profe-
sional, tambiénpara el paciente
ya que le resultamás cómodo el
proceso”, añade este experto.
Frente aunPET-TCconvencio-
nal, el tiempode lapruebapuede
llegar a reducirse a lamitad, de
unamedia hora a apenas 15mi-
nutos. Además, se gana calidad
de imagen. Los últimos avances
en electrónica y software de re-
construcción de imagen, como
la tecnología llamada“tiempode
vuelo”, aumentan la resolución
deestosaparatosdeúltimagene-
ración que pueden detectar tu-

moresde inclusodosmilímetros
y lesiones muy iniciales. “Esto
nos permite realizar un mejor
diagnóstico y en cáncer supone
poderdefinirmejor el estadode
la enfermedad y aplicar el tra-
tamientomás adecuado a cada
caso”,apuntaBernà.
Esta apuesta por la mejora

diagnóstica coincide con la vo-
luntad de optimizar la atención
del paciente oncológico a través
del InstitutOncològicdelVallès
(IOV), que nace de la colabora-
ciónyalianzaentredosservicios
deoncología, elde laCorporació
SanitàriaParcTaulídeSabadell i
eldelConsorciSanitarideTerras-
sa. Entre otras líneas de actua-
ción, el desarrollo del IOVcom-
prende la puesta enmarcha de
unnuevocentrode radioterapia
quedebeatendera lasnecesida-

desdeunapoblaciónde700.000
habitantesdelVallésOccidental.
Lospacientesqueprecisendera-
dioterapia podrán beneficiarse
de otra de las novedades de que
disponeelnuevoequipoPET-TC
instaladoenUDIATqueafronta
unnuevo reto, el del movimien-
to respiratorio del paciente. En
diagnósticostanprecisos,tansólo
unosmilímetrosdemovimiento
pueden alterar la detección y la
calidad de la imagen. La nueva
tecnología sincroniza el movi-
miento respiratoriodelpaciente
con la adquisición de la imagen
del PET-TC, de esta forma, ex-
plicaBernà, “podemosdelimitar
muchomejorel tumory la lesión
airradiarposteriormente.Alfinal
facilitasalvar tejidosanoyfocali-
zar el tratamiento radioterápico
���������	�
�	�����

ANICHA SENDÍN
Barcelona

Desafiandoel
diagnósticoprecoz

LosequiposPET-TCdeúltimageneración localizan tumoresde inclusodosmilímetros

Enoncologíael
radiofármacomás
utilizadoesun
derivadodelaglucosa

SaludyMedicina.Comisiónmédica: Dr.BenjamíGuix, radioncólogo, Dr.JuanMacho, radiointervencionista,Dr.LluísDonoso, radiólogo,Dr.RafaelBarraquer, oftalmólogo,Dr.AntoniBrualla, cirujanoplástico,
Dr.RafaelGonzález-Adrio,traumatólogo,Dr.EnricFerrer,neurocirujano,Dra.SilviaOndategui,gestorahospitalaria,Dr.MartíDalmases,investigador,Dr.JavierdeBenito,cirujanoplástico,Dr.JosepBrugada,cardiólogo,
Dr.LluísAsmarats,medicinainterna,Dr.GonçalLloveras,gestorhospitalario,Dr.CarlosCordón-Cardó,investigador,Dr.JaumeKulisevsky,neurólogo,Dr.JoséMartínezOlmos,gestorpúblico,Dr.RamonBrugada,cardiólogo,
Dr.JosepMªLaïlla,ginecólogo,Dr.EvaristFeliu,hematólogo,Dr.PedroN.Barri,ginecólogo,D.AntoniTorres, farmacéutico,D.PereMedina,economista. Barcelona Salud se responsabiliza de los contenidos de

PET-TC. Equipo de última
generación instalado en
el ParcTaulí de Sabadell
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I N M E M Ò R I A M

L’ANY ESPORTIU LA CARA TRISTA

Satorra va ser testimoni del dit a l’ull

JORDI PALLARÈS
Barcelona

C
om passa inexorable-
ment cada any, el 2011
s’ha emportat algunes
de les figures delmón de
l’esport. Són personat-

ges que marquen una època, un
estil, que deixen empremta. Com
SeverianoBallesteros, comSócra-
tes, comChus Pereda, comAlber-
to Martorell... O joves promete-
dors com Marco Simoncelli, com
el ciclista Xavi Tondo, víctimes
de la tragèdia.
Una de les morts més sentides

en l’esport espanyol ha estat, no
per esperada menys dolorosa, la
de Severiano Ballesteros, l’artífex
de l’esclat del golf a Espanya, és a
dir, una especialitat molt poc se-
guida abans d’ell al país. Als 33
anys de carrera, des que es va con-
vertir en jugador professional el
1974, quan encara no tenia 17
anys, Seve va acumular nombro-
sos títols, entre els quals cincma-
jors: tres British i dos Masters
d’Augusta.
Però el mèrit de Ballesteros no

es limita al seu palmarès. El cànta-
bre passarà a la història com un
dels ambaixadors més importants
d’aquest esport. Hi va aportar es-
til, va crear escola, va engrandir el
golf. Segurament per això, quan el
juliol del 2007 va anunciar la reti-
rada, Tiger Woods en va dir que
era “el golfista més creatiu que ha
tingut aquest esport”. Woods no
va exagerar: la història del golf no
es pot entendre sense la figura de
Seve, mort d’un càncer el passat 7
de maig als 54 anys, després de
dos anys i set mesos lluitant con-
tra la malaltia.
Una tan sentida pèrdua vamoti-

var múltiples mostres de dolor.
“Seve quedarà sempre com un
dels grans de l’esport espanyol, si
no elmés gran”, va confessar Fer-
nando Alonso. I és que Seve va
ser l’home que va descobrir el
golf a un país i que va seduir amb

el talent que posseïa.
Una de les commocions més

grans en l’esport es va viure el 23
d’octubre amb la mort del pilot
italiàMarco Simoncelli, en un ac-
cident de cursa desafortunat a
Malàisia. El pilot de MotoGP,
de 24 anys, no serà recordat
per un palmarès atapeït
d’èxits (havia estat
campió de 250cc),
però sí com un ti-
pus diferent, rebel,
entremaliat, o, per
als detractors, un
pilot que sempre
anava al límit, i per-
seguit per la polè-
mica per les topa-
des a la pista amb
els rivals. El seu fa-
tídic accident, ar-
rossegat pel seu
amic Valentino
Rossi i per Colin
Edwards després
de perdre el con-
trol de lamoto i llis-
car per l’asfalt, va
consternar la famí-
lia de les motos i va
fer oblidar velles ri-
valitats i polèmi-
ques.
L’adéu de Super

Sic va arribar tan
sols set dies des-
prés d’una altra
mort que va sacse-
jar el món del mo-
tor: la del pilot bri-
tànic de l’Indycar
Dan Wheldon (33)
en un accident es-
pectacular al cir-
cuit de Las Vegas.
També va causar

tristesa la defunció
del futbolista brasi-
ler Sócrates, mort
als 57 anys pels problemes amb
l’alcohol. Malgrat no figurar en-
tre els deu millors jugadors de la
història, Sócrates era un dels més
carismàtics i volguts per l’afició.
Es va distingir de la resta per una
formació acadèmica –era doctor
en medicina–, per la implicació
política lluitant contra la dictadu-
ra, i pel seu art, fet que el va con-
vertir en un mite. La història de
Sócrates es va torçar per l’alco-
holisme. Un trist final per a
un mag, per a un heroi del
poble.c

Seve Ballesteros
va il·luminar

a Espanya el camí
del golf durant

tres dècades

5/I Ángel Pedraza (48) Futbolista
del Barcelona i Mallorca en els 80
6/I Rosa Sellarès (100) Nedadora
posseïdora de 2 rècords mundials
10/I Alberto León (37) Ciclista
implicat en l’operació Llebrer
11/I Enrique Viñedo (72) Jugador
del Barça (56-57), Racing i Múrcia
16/I Álcide Silveira (72) Jugador
del Barça (1963) i Boca Juniors
6/III Adrián Escudero (84) Mejor
golejador de l’Atlètic de Madrid
21/III Txutxi Aranguren (66) Juga-
dor i entrenador de l’Athletic
21/III Ladislav Novak (79) Capità
de la selecció de Txecoslovàquia
22/III Nikolai Andriànov (58)
Campió olímpic de gimnàstica
17/IV Alfonso Martínez (74) Bas-
quetbolista de Barça i Joventut
18/IV Olubayu Adefemi (25) Fut-
bolista internacional camerunès
19/IV Grete Waitz (57) Atleta
noruega or mundial el 1983
1/V Henry Cooper (76) Boxejador
que va vèncer Muhammad Ali
7/V Severiano Ballesteros (54)
Golfista guanyador de 5 majors
9/V Wouter Weylandt (26) Ciclis-
ta belga mort al Giro d’Itàlia
16/V Samuel Wanjiru (24) Kenià
campió de marató el 2008
23/V Xavier Tondo (32) Ciclista
català 6è a la Vuelta 2010
27/V Margo Dydek (37) Jugadora
de Bàsquet més alta del món
24/VI Miroslav Ivic (77) Entrena-
dor croat de l’Atlètic als 90
29/VI Carlos Lobo Diarte (57)
Futbolista de Saragossa i València
17/VII Juan Arza (88) Davanter
del Sevilla i el seu únic pichichi
4/VIII Naoki Matsuda (34) Futbo-
lista internacional japonès
11/VIII Mario Durán (81) Presi-
dent del Lleida en l’ascens a 1a
11/IX Christian Bakkerud (26)
Pilot danès que va córrer en GP2
27/IX Chus Pereda (73) Futbolista
del Barça, Madrid i Sabadell
16/X Dan Wheldon (33) Pilot
d’Indycar mort a Las Vegas
23/X Marco Simoncelli (24) Pilot
de MotoGP mort a Malàisia
31/X Florian Albert (70) Únic
búlgar a aconseguir la Pilota d’Or
7/XI Joe Frazier (67) Boxejador
medallista d’or a Tokio'64
21/XI Alberto Martorell (95) Por-
ter de l’Espanyol de 1933 a 1946
27/XI Gary Speed (42) exjugador
de futbol i entrenador de Gal·les
4/XII Sócrates (57) Futbolista
brasiler dels anys 80
19/XII Héctor Núñez (75) Jugador
i entrenador de futbol

VIDEOTAPE TV3

]Malgrat ser elegit millor atleta de l’any
per l’IAAF, el jamaicà Usain Bolt mai no
oblidarà el 2011, l’any del seu fiascomés im-
portant: una sortida falsa el va deixar sense
opcions a la final dels 100 m del Mundial
deDaegu, que va guanyar el seu compatrio-
ta YohanBlake. Va ser elMundial dels des-
propòsits, amb les desqualificacions de
Bolt i Dayron Robles (110m tanques), i les
eliminacions prematures d’Ielena Issinbà-
ieva (perxa) i Lashawn Merritt (800m).

]La nit del 19 d’agost, tot i no ser excessi-
vament calorosa, va fer suar el madridis-
me. El seu equip perdia al Camp Nou la
Supercopa, i fruit de la impotència va for-
mar una batussa en la qual Mourinho va
agredir Tito Vilanova ficant-li el dit a
l’ull. Li va sortir gairebé de franc: dos par-
tits de sanció, a complir a la Supercopa.
Ni tan sols va demanar disculpes per la
vergonyosa actuació. Les imatges que
van fer la volta al món el van posar a lloc.

]Quan faltava poc més d’un mes per a
l’inici del Mundial de F-1, el polonès
Robert Kubica, un dels millors pilots de
la graella, va flirtejar amb la mort en un
ral·li amateur a Itàlia. Un diumenge de fe-
brer, el pilot de Lotus Renault es va esta-
vellar amb el cotxe i es va destrossar el
braç i la mà dreta, que gairebé li ampu-
ten. Es va perdre el campionat 2011, i pro-
bablement també el de l’any vinent. I pot-
ser ha truncat una carrera prometedora.

AUTOMOBILISME

EL MÀXIM ARTÍFEX

Seve Ballesteros va ser

el principal responsable

de l’interès de l’afició

espanyola pel golf

Bolt encapçala la llarga llistadels
fiascosdelMundial deDaegu

La cara amarga de l’esport

ATLETISME

Mourinhoes ‘consagra’ ficant
el dit a l’ull a TitoVilanova

FUTBOL

KubicaesperdelMundial de F-1 i
gairebéperd la vidaenunaccident

El 2011vaarrencar dels braçosde l’esport nomsgrans comSeve i Sócrates, o joves comSimoncelli

Quan un heroi se’n va

Sócrates (a dalt) i
Marco Simoncelli
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Murakami en el portátil. Cada vez son más las universidades e instituciones que cuelgan en internet las
lecciones de investigadores e intelectuales de todo el mundo, como Chomsky, Wilczek o Murakami

ARCHIVO

MAITE GUTIÉRREZ
Barcelona

U na charla del filóso-
fo y lingüista norte-
americano Noam
Chomsky sobre la
relación entre ne-

gocios y política o los nuevos re-
tos de la ayuda humanitaria; el
premio Nobel de Física Frank
Wilczek explicando tiza enmano
cómo ha evolucionado el univer-
so desde el big bang; las claves pa-
ra entender la cultura japonesa
según el escritorHarukiMuraka-
mi; las últimas investigaciones de
la periodista Naomi Klein; el so-
ciólogo Manuel Castells dando
cuenta de sus teorías
sobre la identidad y el
cambio en la sociedad
red... Cualquiera pue-
de seguir muchas de
las clases que investiga-
dores e intelectuales
de todo el mundo im-
parten en universida-
des de prestigio. Des-
de casa y con conexión
a internet, convertirse
por unas horas en
alumno de Chomsky o
Klein está al alcance
de todos.

Iniciativas como el
OpenCourseWare,
que lanzó el Instituto
de Tecnología deMas-
sachusetts (MIT en
sus siglas en inglés) en
el 2001, o el portal You-
Tube han abierto las
aulas de cientos de cen-
tros a una audiencia
global y ahora acaban
de vivir nuevos cam-
bios para afianzarse co-
mo altavoces del cono-
cimiento. El MIT fue
una universidad pione-
ra a la hora de distri-
buir de forma libre par-
te de sus programas y
clases a través de inter-
net. Las explicaciones
que determinados pro-
fesores dan en el aula,
sus conferencias, inclu-
so cursos enteros se graban en ví-
deo y se cuelgan en la plataforma
OpenCourseWare. También ex-
perimentos en el laboratorio, en-
trevistas entre profesores, mate-
rial escrito... Más de 260 institu-
ciones forman parte ahora de es-
ta plataforma donde sólo se cuel-

gamaterial educativo de alta cali-
dad, destinado sobre todo a la co-
munidad universitaria y a la for-
mación continua. Sólo elMITdis-
tribuye en abierto más de 2.100
cursos. Entre las 38 universida-
des españolas que también parti-
cipan colgando material educati-
vo, se encuentran la Universitat

Oberta de Catalunya (la primera
del país en sumarse), la Universi-
tat de Barcelona, la Autònoma, la
Rovira i Virgili, la de Lleida y Gi-
rona –otras cuentan con platafor-
mas propias–.

Pero las personas que siguen
estas clases carecen de acredita-

ciones que demuestren que han
aprovechado los cursos. Esta se-
mana el MIT ha dado un paso
más en la evolución de los recur-
sos educativos abiertos y ha anun-
ciado la creación del MITx, por
el que las personas que sigan sus
cursos a través de la red podrán
examinarse y conseguir un diplo-
ma oficial del MIT –un certifica-
do que asegura que han superado
la prueba o créditos universita-
rios–. Los interesados tendrán
que pagar una suma aún por defi-
nir para examinarse y disfrutar
del seguimiento de un tutor, pero
seguro que estará muy por deba-
jo de los 40.000 dólares anuales
que cuesta un año en este cam-

pus. Los estudiantes de otras uni-
versidades que sigan este progra-
ma podrán convalidar créditos,
dijeron desde elMIT en una con-
ferencia de prensa telefónica.

Para formarse y conseguir un
título de esta universidad de élite
–siempre en el top ten de todos

los rankingsmundiales– ya no se-
rá necesario viajar a EstadosUni-
dos ni invertir tanto dinero. Los
requisitos de acceso para inscri-
birse en los cursos on line tam-
bién serán más laxos, pero no la
calidad de los contenidos ni el ri-
gor del examen. El programa se

pondrá enmarcha de forma pilo-
to la próxima primavera. De su
éxito depende que otras universi-
dades de prestigio sigan este ca-
mino. Así, el estudiante podrá ele-
gir cursos de centros de todo el
mundo –sólo el idioma será la ba-
rrera–, y no limitarse a los que su
universidad o las de su entorno le
ofrecen, ampliando los horizon-
tes de su formación.

Los contenidos educativos
abiertos de instituciones y univer-
sidades han revolucionado el ac-
ceso a la formación. En escuelas
e institutos uno de los portales
más utilizados es YouTube, don-
de se pueden encontrar desde cla-
ses magistrales de personalida-

des como las descritas
hasta documentales, ví-
deos explicativos, ani-
maciones... Pero entre
los miles de vídeos de
YouTube también hay
mucha tontería omate-
rial poco adecuado pa-
ra estudiantes jóvenes.

“Para que un profe-
sor se anime a utilizar
estas nuevas herra-
mientas en clase y
aprovechar su valor
añadido tiene que en-
contrarlas útiles, que
le facilite el trabajo y
no que se lo pongamás
difícil, porque los do-
centes ya van suficien-
temente cargados de
obligaciones”, señala
Pere Marquès, profe-
sor de didáctica en la
UAB y especialista en
el uso de tecnologías
de la información y la
comunicación en la
educación. Encontrar
material educativo de
calidad mezclado en-
tre tal cantidad de ví-
deos lleva su tiempo.
Además, un estudio de
Ensenyament el año
pasado entre los insti-
tutos que utilizan un
portátil por alumno en
Catalunya indicaba
que los portales no

educativos eran los más visitados
por los estudiantes. Para solucio-
narlo, YouYube ha lanzado la he-
rramienta YouTube.Edu, que
agrupa por áreas todo el material
educativo de calidad del portal e
impide el acceso de los estudian-
tes a vídeos tontos.c

Laalerta por las prótesismamarias
defectuosas se extiende amáspaíses

N U E V A S I N I C I A T I V A S

Los estudiantes que
sigan cursos del MIT
por internet podrán
examinarse y obtener
un diploma

Conocimiento
en la red

BARCELONA Agencias

La alerta por el peligro que entra-
ñan las prótesis mamarias de la
empresas Poly Implant Prothèse
(PIP) se extiende por todo el
mundo. Alemania, Reino Unido y
Chile, además de España y Fran-
cia, han recomendado ya a las
mujeres con prótesis de estamar-
ca que consulten con losmédicos
que las operaron por si fuera ne-
cesario extraerlas y cambiarlas.

Esta semana el gobierno galo re-
comendó a las 30.000 francesas
con prótesis PIP que se operen
para extraérselas. Será la sanidad
pública la que sufrague las opera-
ciones. En total, la iniciativa cos-
tará al gobierno francés 60millo-
nes de euros. El nuevoministerio
de Sanidad español ha encargado
ya un estudio para determinar la
peligrosidadde estas prótesisma-
marias. Se desconoce cuántasmu-
jeres llevan esta marca en Espa-

ña. Algunos datos indican que
unas mil mujeres fueron opera-
das con prótesis PIP en hospita-
les públicos deCatalunya yValen-
cia para reconstruirles la mama
después de sufrir cáncer de pe-
cho.Más de 300mujeres españo-
las afectadas se han unido para
exigir responsabilidades. Tam-
bién piden que el gobierno espa-
ñol se haga cargo de la extrac-
ción de las prótesis comoenFran-
cia en caso de que se considere

necesario. La empresa PIP cerró
en el 2010 después de haberse
convertido en una de las marcas
líderes en prótesis demama y ex-
portar a 60 países, principalmen-
te de Europa y Latinoamérica. La
empresa entró en quiebra por las
múltiples demandas que sufrió.
Sus prótesis se rompían con facili-
dad y provocaron inflamaciones
de pecho a varias mujeres.

De momento sólo Francia ha
recomendado su extracción. La
aseguradora de salud nacional de
Francia anunció el sábado que in-
terpondrá una demanda criminal
contra los responsables de la em-
presa, informa AP. El presidente
de IPI era el francés Jean Claude
Mas, de 72 años. El viernes algu-

nas agencias de comunicación di-
fundieron que Interpol había lan-
zado una orden internacional de
busca y captura contra el hombre
a petición de Costa Rica por deli-
tos contra la salud pública. Pero
el sábado Interpol aclaró en un
comunicado que la orden de bús-
queda y captura data de junio y
que nada tiene que ver con el
asunto de los implantes. “Se trata
de una acusación por conducir
ebrio enCostaRica, algo que ocu-
rrió en junio de 2010, cuyo casti-
go, si resulta culpable, implica
tres años de prisión”, señala el co-
municado.

Las prótesis PIP se retiraron
del mercado en el 2010 tras una
alerta europea.c

Internet revoluciona la educación: elMIT abre un programa de cursos oficiales en la red y YouTube un canal para escuelas

MiprofesoresMurakami

]Los recursos para ex-
tender el conocimiento
en la red se multiplican.
El programa TED, que
también se puede consul-
tar a través de YouTube,
ofrece más de 1.000 con-
ferencias de personalida-
des mundiales. La web
española Tichin ha reco-
pilado material educativo
de todo el mundo.
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LULA DA SILVA FIDEL CASTRO

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

Cristina Fernández de Kirchner
entrarà dimecres vinent al qui-
ròfan perquè li extirpin el carci-
noma papil·lar que fa set dies li
van detectar al lòbul dret de la
glàndula tiroide durant una re-
visió rutinària, segons es va fer
públic dimarts a la nit. El pronòs-
tic és favorable, atès l’alt índex
de curació en aquest tipus de tu-
mor. I no hi ha metàstasi, segons
l’informe.
La presidenta argentina és la

cinquena dels líders llatinoa-
mericans que han emmalaltit de
càncer en els dos últims anys,
després del veneçolà Hugo

Chávez, els brasilersDilmaRous-
seff i Luiz Inácio Lula da Silva i
el paraguaià Fernando Lugo.
El tumor es va detectar casual-

ment i “a temps” de prevenir-ne
l’extensió mitjançant interven-
ció quirúrgica. Cristina Fernán-
dez, de 58 anys, s’hi sotmetrà el 4
de gener a l’hospital Austral de
BuenosAires, on romandrà inter-
nada 72 hores; després passarà
una convalescència de 20 dies,
va indicar el portaveu presiden-
cial, Alfredo Scoccimarro. El ti-
mó del Govern passarà al vice-
president, Amado Boudou.
Tots els partits argentins i els

mandataris d’Amèrica Llatina
van fer vots per la recuperació
de Fernández de Kirchner. I tots

els diaris van dedicar la portada i
grans espais a la notícia, comple-
tament inesperada i transmesa
amb immediatesa. Alguns mit-
jans van parlar de “commoció”,
“preocupació” i “nou desafia-
ment” per a la Casa Rosada per
la malaltia de la presidenta quan
no han passat tres setmanes de la
seva presa de possessió, el 10 de
desembre, després d’haver estat
reelegida el 29 d’octubre.
Els especialistes van xifrar en

més del 90% les possibilitats de
curació de la governant. “Si jo

pogués elegir quin tipus de tu-
mor tenir, sens dubte elegiria
aquest carcinoma”, va arribar a
declarar el cirurgià i oncòleg Ju-
lioMoreno, de la Fundació Fava-
loro.
El president de la Societat Lla-

tinoamericana de Tiroides, Mar-
cos Abalovich, va assegurar que
l’operació es fa mitjançant “un
procediment relativament sen-
zill” que pot requerir entre dues
i tres hores. Va afegir que “seria
excepcional que es presentessin
complicacions”. La intervenció

anirà a càrrec del doctor Pedro
Saco, cap del cirurgia oncològi-
ca, cap i coll de l’Austral, segons
es va difondre.
La gestió informativa de la

malaltia de la presidenta recorda
la dels casos de Lula, Rousseff i
Lugo, tots ells tractats a l’hospi-
tal Siriolibanès de São Paulo: el
primer de tumor de laringe i els
dos últims de càncer limfàtic. La
rapidesa, transparència i minu-
ciositat amb què els tres van
comunicar el seu problema i els
detalls del tractament va ser i

continua sent tan notable com la
lentitud, el secretisme i després
la falta de concreció pels quals
ha optat Hugo Chávez en ges-
tionar la informació sobre el seu
tumor “a la zona pèlvica”.
El president veneçolà va ad-

metre que tenia càncer el 30 de
juny, deu dies després de ser ope-
rat a l’Havana i ja quan els ru-
mors i especulacions dominaven
l’escena política del país. Però
Chávez va refusar revelar quin

tipus de tumor li havien extret, i
encara avui guarda el secret.
Resultat: els rumors van augmen-
tar, fins al punt que diferents
mitjans ja li han adjudicat tres
classes de càncer: de còlon, de
pròstata i d’ossos.
A més, gairebé ningú no va

semblar creure’l quan, al cap de
tres sessions de quimioteràpia,
va assegurar que estava curat. I
de poc li van servir els intents de
demostrar-ho mitjançant ses-
sions de llançament de boles de
beisbol, petites curses i taules de
gimnàstica. Tot plegat portava a
la memòria els penosos i vans
intents de Fidel Castro per apa-
rentar fortalesa quan encara –se-
gons se sabria després– estava
lluny de reposar-se de la greu
afecció intestinal que havia patit
l’estiu del 2006.
I és que les reaccions dels lí-

ders davant lamalaltia són tot un
símptoma. Reflecteixen la seva
manera d’entendre el poder.c

FERNANDO LUGO

Al mal temps... La presidenta argentina, Cristina Fernández, es va reunir ahir a Buenos Aires
amb els governadors provincials, el seu primer acte després de saber que tenia la malaltia

L’expresident brasi-
ler té càncer de larin-
ge. El diagnòstic és
del mes d’octubre
passat i es troba sota
tractament. La seva
successora, Rousseff,
va superar un càncer
limfàtic el 2009.

ALEJANDRO PAGNI / AFP

HUGO CHÁVEZ

La líder argentina
pateix un carcinoma
papil·lar a la tiroide,
sense metàstasi
i de bon pronòstic

La malaltia que va
apartar el líder cubà
del poder el 2006 és
un misteri. Està rela-
cionada amb el siste-
ma intestinal, però
el cirurgià que el va
operar ha assenyalat
que no és càncer.

Les reaccions dels
dirigents davant la
malaltia reflecteixen
les diferents maneres
d’entendre el lideratge

SÃO PAULO Corresponsal

Tres notícies sobre el Brasil
s’han destacat en elsmitjans d’ar-
reu del món durant l’última set-
mana. Una: el gegant de Llatino-
amèrica supera el Regne Unit
com a sisena potència econòmi-
ca mundial. Dues: més d’11,4 mi-

lions de brasilers –població equi-
valent al 6% del país i a tot Por-
tugal o Grècia– viuen en faveles.
I tres: més d’un milió de nens
d’entre 10 i 14 anys treballen
coma adults en aquest país emer-
gent.
La informació sobre el treball

infantil es va difondre ahir a par-

tir de dades oficials de l’Institut
Brasiler de Geografia i Estadísti-
ca, IBGE (com l’INE espanyol),
que últimament i amb certa fre-
qüència ha moderat les tempta-
cions de triomfalisme sobre la
prosperitat i els avenços socials
de la nació.
Els esforços dels governs de

Luiz Inácio Lula da Silva i la seva
successora, Dilma Rousseff, per
reduir la misèria i les desigual-
tats són innegables. Però els re-
sultats en determinats àmbits en-
cara semblen una mica pobres.
És el cas de les accions per

eradicar el treball infantil i do-
nar-li alternatives. Al llarg dels
últims deu anys, els responsables

dels corresponents programes
governamentals van aconseguir
retallar en menys d’un 10% la
proporció de nens brasilers que
treballen, que va passar del 6,6%
al 6,2% al conjunt del país.
L’índex ésmés gran a l’Amazò-

nia i a la resta del nord, on se si-
tua entre el 9% i el 10%, amb l’es-
tat de Rondônia al capdavant
(11%). Lameitat de nens treballa-
dors estan ocupats en tasques
agropecuàries: el 35% en l’agri-
cultura i el 15% en la ramaderia.
Cal tenir en compte l’elevada

acceptació social que, sobretot al
camp, les aportacions laborals
dels nens mantenen en àmplies
zones d’aquesta regió del món:

lesmateixes on les taxes d’analfa-
betisme i de pobresa superen la
mitjana dels països respectius,
com és notori en el cas del Brasil.
Les autoritats brasileres es

preen des de fa anys d’una bai-
xíssima i envejable taxa d’atur.
Segons les dades més recents,
l’atur assoleix tan sols el 5,2% de
la població activa. La xifra que-
da, no obstant això, deslluïda
quan es contrasta amb algunes al-
tres, com aquesta del treball in-
fantil i una altra, també recent: la
meitat dels brasilers guanyen
menys de 160 euros al mes, mal-
grat que els costos de les seves
grans ciutats siguin més alts que
els de les urbs europees.c

El president del
Paraguai ha superat
un limfoma cance-
rigen. Va ser diag-
nosticat a l’agost
del 2010 i quatre
mesos i sis sessions
de químio després
havia desaparegut.

Càncer apalau: ara l’Argentina
Cristina Fernández és la cinquenamandatària d’Amèrica Llatina que combat un tumor

El mes de juny
passat, el president
veneçolà va ser in-
tervingut a l’Havana
d’un tumor cance-
rigen. El president
Chávez no ha dit
quin tipus de càncer
pateix.

Mésd’unmilió denens
d’entre 10 i 14 anys
treballen alBrasil

Unamala ratxa
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El Moisès Broggi és l’hospital de referència per a una desena de poblacions del Baix Llobregat

RAÚL MONTILLA
Sant Joan Despí

El personal sanitari que el va
atendre el va donar per mort, tot
i que no ho estava. I de fet, a l’hos-
pital no se’n va adonar ningú fins
que hores més tard, quan ja l’ha-
vien portat al dipòsit de cadà-
vers, va obrir els ulls. Una his-
tòria desagradable que és real i
que va tenir com a protagonista
un ancià de 89 anys el dia de
Nadal.
Va passar a l’hospital Moisès

Broggi de Sant Joan Despí. Tant
el centre com el Departament de
Salut han obert una investigació
per aclarir els fets i saber per què
a una persona que ahir continua-
va viva se li va certificar la mort
fa quatre dies.
El cas va ser fet públic ahir per

la Conselleria de Salut, que no va
avaluar el que havia succeït, en-
cara que no va obviar la gravetat
de l’error, alhora que anunciava
l’obertura d’un expedient infor-
matiu al centre hospitalari, que
gestiona el Consorci Sanitari In-
tegral (CSI). Aquest ens, contro-
lat per la Generalitat, també ha
obert una investigació interna
per saber què va passar.

Segons va explicar el Departa-
ment de Salut a través d’un co-
municat, l’ancià presentava sig-
nes externs de mort, com absèn-
cia de moviments respiratoris i
de batecs cardíacs a l’ausculta-
ció, així com pell freda i de color
violaci. Símptomes que haurien
induït a l’error davant un pacient
terminal, que pateix un càncer
molt avançat, i que és tractat
ambmorfina per alleujar-li el do-
lor. Però no estava mort, sinó en
coma. Un detall que va passar in-
advertit i que no va evitar que
s’arribés a comunicar la mort als
familiars i que s’emetés el corres-
ponent certificat de defunció
aquella mateixa nit, el dia de
Nadal. Per a sorpresa dels famili-
ars, un dia més tard, després que
despertés del coma al dipòsit de
cadàvers dilluns a lamatinada, el
centre hospitalari comunicava
l’error als familiars.
Segons van apuntar ahir fonts

de Salut, el malalt continuava
ahir ingressat al mateix centre i
la seva situació era “la mateixa
que abans de l’episodi”. Dife-
rents sindicats professionals con-
sultats perLaVanguardia vande-
clinar pronunciar-se sobre el cas
tot esperant que concloguin les
investigacions. Van assenyalar
que aquest fet no té per què estar

directament relacionat amb les
retallades, però alguns sindicats
van recordar que el Broggi, l’hos-
pital comarcal de referència per
a una desena de poblacions del
Baix Llobregat, s’ha vist delmat
els últims mesos a causa de les
retallades, aguditzades en època
nadalenca.c

La família va rebre
la notícia de la mort
el dia de Nadal i
les disculpes de
l’hospital l’endemà

ROSER VILLALONGA / ARXIU

L’hospitalBroggi
dónapermort
unpacientviu
L’home va obrir els ulls al dipòsit
un cop certificada la defunció
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ARGENTINA wL’exgeneral
Reynaldo Bignone va ser
condemnat ahir a quinze
anys de presó per delictes de
lesa humanitat comesos en
una presó clandestina que va
funcionar dins d’un hospital
públic el 1976, durant el rè-
gim militar. Bignone, de 83
anys i últim dictador de l’Ar-
gentina (1982-1983), ja té
dues sentències a cadena
perpètua i està en arrest
domiciliari. Té encara pen-
dent una causa pel robatori
de nadons. / Efe

L’AFGANISTAN wDos soldats
francesos van morir ahir en
un atac talibà a la vall de Ta-
gab, segons la presidència
francesa. Si hi sumem
aquests, són 2.844 els soldats
aliats morts a l’Afganistan en
batalles o en accidents des de
l’any 2001: 1.862 nord-ameri-
cans, 393 britànics, 158 cana-
dencs, 78 francesos, 52 ale-
manys, 44 italians, 42 dane-
sos, 34 espanyols, 32 austra-
lians, 36 polonesos, 25 holan-
desos i 25 d’altres nacionali-
tats. / Reuters

On és l’enemic? Chávez, a l’acadèmia militar de Caracas; el
2011 a Veneçuela hi ha hagut 53 homicidis al dia

REUTERS

Quinze anysmés
depresóper a
l’exgeneralBignone

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

L a maldat dels Estats
Units i altres països
capitalistes no té
límits. Ja no es confor-
men a fabricar jogui-

nes que “enverinen la ment dels
nens”, com la Barbie i el seu nòvio
Ken, o a “ensenyar a matar” com
la PlayStation. També és possible,
encara que no segur, que els caps
de l’imperi siguin darrere dels
tumors cancerígens detectats a
cinc líders llatinoamericans enno-
més dos anys. Ho diu Hugo
Chávez, esclar.

“És molt, molt, molt estrany
que hàgim tingut càncer el presi-
dent paraguaià Fernando Lugo,
Dilma Rousseff quan era candida-
ta, jo mateix quan estava a punt
d’entrar l’any electoral, Lula da
Silva després, i ara Cristina Fer-
nández”, va assenyalar el presi-
dent veneçolà en el comiat de
l’anydavant la ForçaArmadaBoli-
variana. Va ser poc després que el
Govern argentí anunciés que la se-
va presidenta té un càncer de tiroi-
de del qual s’operarà dimecres.

Chávez va assegurar que no vo-
lia llançar “cap acusació temerà-
ria”, cosa que no va trigar ni un
minut a fer. Després de recordar
els experiments de transmissió de
malalties a càrrec dels serveis de
salut dels Estats Units a la
Guatemala dels anys quaranta, el

mandatari va exclamar: “Aquests
són els Estats Units!”. I va passar
a explicar la seva nova teoria cons-
piradora: “Seria estrany que ha-
guessin desenvolupat una tecnolo-
gia per induir el càncer i que no la
descobríssim fins d’aquí a 50
anys?”, es va preguntar. “No ho
sé, només deixo la reflexió, però
és molt estrany”, va subratllar
abans de repassar la successió de
casos de càncer entre governants
de la regió.

Una vegada més, les idees de

Chávez venien d’alguna manera
inspirades pel seu gran mentor, el
cap de la revolució cubana. “Fidel
sempre m’ho va dir: ‘Chávez, vés
amb compte. Aquesta gent ha
desenvolupat tecnologies. Comp-
te amb el que et donen de men-
jar’. O jo què sé: et fiquen una peti-
ta agulla i t’injecten no sé què”, va
prosseguir.

No és ni de bon tros la primera
vegada queChávez especula o teo-
ritza sobre les presumptes confa-
bulacions de l’imperi, ja siguin co-

mandades pel president d’EUA i
la seva gent o bé, ambmés subtile-
sa, des de les empreses capitalis-
tes o a través dels símbols i herois
de l’imperi. “Darrere de McDo-
nald’s hi ha una ideologia demoli-
dora dels pobles”, va dir fa tres
anys. “N’hi ha també –va afegir– a
Superman i en els agents de la
CIAdisfressats demag, comMan-
drake; de viatger espacial, com a
Flaix Gordon; o simplement de
mona, com Tarzan”.

Més tard van venir els atacs als
videojocs, instruments “per ense-
nyar a matar i tirar bombes...”.
“Fins i tot a mi, ja que una vegada
en van fer un amb la meva cara”,
va afirmar el governant. Això va
ser fa dos anys, en la mateixa ses-
sió en què la va prendre amb la
Barbie i el Ken: un altre clar “pro-
ducte de l’imperialisme”, que pel
que sembla no descansa en la fa-
bricació de tota mena d’armes
contra els pobles i els caps més o
menys insubmisos, qui sap si fins
al punt d’inocular-los un càncer.

Mentrestant, una realitat més
tangible encara quemenys comen-
tada per Chávez aflorava ahir al
país llatinoamericà. Segons l’Ob-
servatori Veneçolà de Violència,
l’any 2011 va ser “el més violent
de la història nacional”, amb
19.336 homicidis, cosa que en fa
una mitjana de 53 al dia. Un greu
problema nacional, difícil de con-
nectar amb maquinacions exter-
nes. Encara que mai no se sap.c

Unatac talibà
matados soldats
francesos

Llagostí cuit 30/40 8,95€/kg
Llagostí cru 40/50 8,95€/kg
Llagostí marfil 20/30 16,95€/kg
Gamba vermella fresca 27,95€/kg
Escamarlà mitjà 15,95€/kg
Ostra flor, caixa 12 unitats 6,95€/la caixa
Musclo extra gallec 1,95€/kg
Cloïssa extra, bossa 1 kg 10,95€

Ll
Ll
Ll

OFERTES
EN MARISC

Queda prohibit vendre begudes alcohòliques als menors de 18 anys i que aquests n’adquireixin o en consumeixin.

OFERTES VÀLIDES DEL 14 DE DE DESEMBRE DE 2011 AL 5 DE GENER DE 2011

A CAPRABO
ENS AGRADA EL NADAL

GRATIS
COCA-COLA 2 L

10 9́9€
15,70 €/l

J&B
Whisky,70 cl + COCA
COLA 2 l DE REGAL 2́ 99€

3,98 €/l

BLANC PESCADOR
Vi blanc d’agulla,
75 cl

1 1́9€
1,59€/kg

Raïm blanc,
safata 750 g

1 3́9€
el kg

Raïm blanc

El líder veneçolà veu conspiracions darrere de tot, fins i tot del seu càncer i el d’altres caps

Obama iBarbie contraChávez
PANORAMA
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ANA MACPHERSON
Barcelona

D irigeix un hospital
númerou en inves-
tigació a Espanya i
que està entre els
deu primers d’Eu-

ropa.Un centre que ha fet un es-
pai, en una de les seves plantes,
per fer medicina privada, en el
qual exerceixen les seves prò-
pies figures: un escàndol per al
sector privat. Un centre d’R+D i
dedocència en el qual les empre-
ses que inventen noves tecnolo-
gies es puguin avaluar i formar
especialistes és l’últim llança-
ment d’una organització que na-
vega al seu ritme enmig d’una sa-
nitat pública embardissada a
buscar fórmules de gestió i orde-
nació diferents de les que han
dominat en els últims 40 anys.
Encara que és gastroenteròleg, a
les escoles de negocis l’escolten
com a representant del model
de la medicina del futur.
Quin model ens espera?

Sens dubte, cal canviar el que te-
nim i pensar en un en el qual hi
hagi una mescla molt més gran
entre públic i privat, que sigui
obert.
Què ha de canviar, segons el

seu parer?
Ja no podem pagar-ho tot a tots.
Així que caldrà consensuar el
que paguem els ciutadans al
100%, i distingir-ne aquesta al-
tra part de la qual podrem pagar
un 50%, un 20%, segons una gra-
dació que es basi en una anàlisi
rigorosa de cost/efectivitat, de
cost/oportunitat.
Per exemple?

Amb el càncer. Quan ja s’han
assajat diverses vies i s’ha fra-
cassat, el sistema actual ens
empeny a aplicar un altre trac-
tament caríssim que no és del
tot apropiat i que pretén allar-
gar potser un mes l’arribada del
final. Amb aquest objectiu, els
ciutadans han de pagar tant?
Per què no es converteix en una
acció opcional i en paguem
col·lectivament només un per-
centatge? Alliberarem recursos
per assegurar el cent per cent

a altres prestacions bàsiques.
I què ha de fer la sanitat pri-

vada en aquest sistema?
La pública podria fer això del
100% i una part del que està par-
cialment cobert, i la privada tam-
bé podria jugar en aquest ter-
reny, o crear aliances i fer-ho de
forma compartida.
Les clíniques privades no es-

tan gaire contentes amb el mo-
del públic-privat del Clínic.
Cal trencar aquestes barreres en-
tre la pública i la privada. Per
què no podem anar junts? Hi ha
transvasament entre una sanitat
i l’altra? Cada dia. Elsmetges del

Clínic tenen absoluta llibertat
per exercir la privada on els sem-
blimillor. El que nopoden és ofe-
rir aquests serveis privats quan
atenen un pacient en l’activitat
pública. Això està prohibit.
Ho pot impedir?

Puc fer un seguiment de l’activi-
tat privada si es realitza aquí;
tinc molts més mitjans de con-
trol que si recomana al seu pa-
cient operar-se molt més ràpid a
la clínica X. Si li ofereix fer-ho a
Barnaclínic, es detectaria ràpida-
ment si es tracta d’una derivació
incorrecta. Perquè al seu pacient
públic, li ha de garantir que el

temps d’espera no serà rellevant
per a la seva salut, al marge de
l’angoixa pròpia de l’espera.
Com regulen les operacions

dels ciutadans que han vingut
comapacients públics i que aca-
ben en la privada de l’hospital?
Quan el pacient opta per la pri-
vada, firma un document segons
el qual aquest procediment es
trasllada a l’altre costat i queda
fora del circuit públic; no és un
“ara entro, ara surto”.
Els acusen de competència

deslleial.
Per què?, si rendibilitzo unes ins-
tal·lacions en hores ocioses. Po-

dria preguntar-los a aquestes clí-
niques per què no formen els
seus metges. Que hi inverteixin,
tal com fa aquest hospital. Nosal-
tres tenim aquesta relació públi-
ca-privada perfectament orde-
nada i en puc retre comptes. Pre-
tenc fidelitzar els nostres profes-
sionals i reinvertir en el centre.
Per què són vostès un cas rar

en la sanitat espanyola?
És conseqüència de 30 anys
d’evolució, però el punt de parti-
da, en els anys setanta, va ser un
moviment gairebé assembleari
de metges que va anar agafant
les regnes de l’hospital, perquè,
comque teníem tants amos, nin-
gú nomanava del tot. Aquest es-
pai el van ocupar els metges.
Aquesta és la clau?, que ma-

nin els metges?
Hi ha diversos punts clau. El pri-
mer punt d’inflexió va ser la deci-
sió de crear un fons per permetre

fer anys sabàtics de formació.
Així, hem aconseguit que el 40%
dels metges de la plantilla hagin
estat almenys un any a l’estran-
ger. La major part de les estades
són exitoses, porten models i es-
tructures noves i reforcen xarxes
professionals molt importants.
També hi ha influït l’any de post-
residència, una espècie de beca
que anima que els metges que fa
poc que s’han acabat de formar
es quedin. Ens quedem la gent
que es vol menjar el món.c

www.lavanguardia.com

EL MODEL

“La nostra privada
ens permet fidelitzar
professionals
i reinvertir”

LLEGIU L’ENTREVISTA
COMPLETA A

Josep Maria Piqué considera que cal canviar l’actual model de la medicina

LA FORMACIÓ

“El 40% dels metges
del Clínic han estat
almenys un any
a l’estranger”

MANÉ ESPINOSA

ENTREVISTA

Josep Maria Piqué, director general de l’hospital Clínic

BARCELONA Agències

El Consell de Ministres va acor-
dar ahir posposar durant un any
la introducció de noves catego-
ries de beneficiaris de la llei per
a l’Autonomia Personal i Aten-
ció a les Persones en Situació de
Dependència al Sistema Nacio-
nal de Dependència (SAAD).
Concretament, es tracta dels de-
pendents moderats, segons va
indicar la vicepresidenta del
Govern, Soraya Sáenz de San-
tamaría, a la roda de premsa pos-
terior al Consell de Ministres.
La vicepresidenta va assegu-

rar que l’Executiu adopta aques-
ta mesura per “no reduir les
prestacions per dependència”,
tal com va fer l’anterior govern.
Va recordar que el govern socia-
lista va retallar el pressupost des-
tinat al Sistema d’Atenció a la
Dependència en un 10% el 2011,
any en què es van incorporar al
sistema 150.000 dependents

més. “Davant aquesta situació,
el Govern s’ha vist en la neces-
sitat d’adoptar mesures urgents
que enforteixin la protecció per
dependència i garanteixin la sos-
tenibilitat de prestacions i ser-
veis”, va afegir.
Entre lesmesures que adopta-

rà el Govern destaca la reforma

del model de finançament per
fer sostenible el sistema, així
com el foment de polítiques de
promoció de l’autonomia perso-
nal i de prevenció de la depen-
dència per a tots els graus i ni-
vells. També va destacar la vice-

presidenta la prioritat de garan-
tir la igualtat dels ciutadans en
l’accés al Sistema d’Atenció a la
Dependència amb independèn-
cia del lloc en què resideixin, i
també la formulació de criteris
comuns sobre formació de pro-
fessionals i assistents familiars
que permetin millorar la quali-
tat de l’assistència.
El Govern va anunciar que

abordarà la regulació de la coor-
dinació sociosanitària per millo-
rar l’eficiència en la gestió i la
qualitat assistencial, així com la
configuració d’un nou sistema
d’informació estadística i el des-
envolupament d’un model de
gestió administrativa de la de-
pendència. Així mateix, el Go-
vern va autoritzar la subscripció
de diferents convenis, en l’àmbit
de la Federació Espanyola de
Municipis i Províncies, per pres-
tar serveis de teleassistència per
un valor d’aportació de l’Estat
de 30 milions d’euros.c

ACementiris de Barcelona restaurem tot tipus de sepultures
Demani pressupost sense compromís

902 079 799 cbsa@cbsa.es www.cbsa.cat

A Cementiris de Barcelona sabem que no és fàcil acomiadar
un familiar o un amic, per això oferim la possibilitat de fer-ho
en un espai agradable al mateix cementiri de Montjuïc.

Truqui al telèfon 934 841 979 i li explicarem.

“Cal trencarbarreres
entrepública iprivada”

La vicepresidenta
assegura que s’adopta
aquesta mesura per “no
reduir les prestacions
que ja es concedeixen”

Els ajuts a beneficiaris de la llei de
Dependència pateixenun altre retard

desembre 2011
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FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

Té fama de dura, i no n’hi ha per
menys. Dilma Rousseff és com
les roques de la costa, que res-
plendeixen més després de cada
envestida de les ones. Després
d’un any just com a presidenta
del Brasil, la successora de Lula
da Silva ha expulsat o deixat cau-
re ni més nimenys que setminis-
tres: sis per sospites de corrupció
i un per parlar més del compte. I
tanmateix, totes les enquestes in-
diquenque la popularitat de la go-
vernant és més alta que la dels
seus predecessors.
Segons un sondeig recent del

prestigiós Institut Brasiler d’Opi-
nió Pública i Estadística (Ibope),
Rousseff tanca el primer exercici
del seumandat ambun 72%depo-
pularitat personal i un índex
d’aprovació del seu Govern del
56%: cinc punts per sobre del 51%
aconseguit per Lula després dels
seus primers dotze mesos, i quin-
ze en comparació amb el 41% ob-
tingut en el mateix termini pel
centredretà Fernando Henrique
Cardoso.
Tota una gesta, la de Rousseff,

tenint en compte aquesta especta-
cular cascada de dimissions en el
seu Gabinet al llarg de set mesos,
de juny a desembre: les dels titu-
lars de Presidència, Antonio Pa-
locci; Transports, Alfredo Nasci-
mento; Agricultura, Wagner
Rossi; Turisme, PedroNovais; Es-
port, Orlando Silva; Treball, Car-
los Lupi, i Defensa, Nelson Jobim,
aquest últim per criticar compa-
nyes de gabinet, i la resta, per pre-

sumptes desviacions de fons pú-
blics cap als seus respectius par-
tits o les seves butxaques.
¿Com ha pogut Rousseff tram-

pejar una tempesta com aquesta
sense gairebé despentinar-se, en
el sentit polític del verb? D’una
banda, amb una barreja d’habili-
tat i fermesa en la gestió de cadas-
cun dels episodis de crisi; de l’al-
tra, beneficiant-se de la sensació
de relativa prosperitat econòmica

que gran part de la societat brasi-
lera continua vivint, en contrast
amb el que cada dia es llegeix i se
sent que està passant als països
desenvolupats.
Encara que tots els escàndols

van començar amb denúncies als
mitjans de comunicació, la presi-
denta es vamostrar tan àgil i deci-
dida alhora d’exigir responsabili-
tats que, amb la subtil ajuda dels
assessors i periodistes que una ve-
gada i una altra li van atribuir una

6a potència
Camí del Mundial 2014 i
dels Jocs del 2016, la poli-
cia va ocupar al novembre
la favela més gran i difí-
cil de Río, Rocinha.

Aclamada. La presidenta del Brasil saluda la multitud durant una celebració nadalenca
amb recollidors d’escombraries a São Paulo

L’antecessor i mentor
de Rousseff, Lula da
Silva, es recupera favo-
rablement del càncer
de laringe que li van
detectar a l’octubre.

La presidenta va promul-
gar dues lleis de transpa-
rència: una per a la comis-
sió de la veritat sobre la
dictadura i l’altra d’accés
a informació oficial.

L’ASCENS DE L’EMERGENT

CASOS DE CORRUPCIÓ. . .

Set ministres han
dimitit des del juny,
sis per acusacions
de malversació

El Brasil va tancar l’any supe-
rant el Regne Unit com a 6a
potència econòmica darrere
dels EUA, la Xina, el Japó,
Alemanya i França.

PAULO WHITAKER / REUTERS

Dilma Rousseff es va
convertir al setembre
en la primera dona
que inaugurava l’As-
semblea General de
les Nacions Unides.

. . . SENSE DESGAST

Rousseff tanca el seu
primer exercici en
el poder amb un índex
d’aprovació del 72%

De successora de Lula a líder inqüestionable

DilmaRousseff, la roca
La presidenta del Brasil exhibeix una popularitat rècord després d’un any d’escàndols

Internacional

Rega
los d

esde

€14
´90

www.lavidaesbella.es

CON EL REGALO
PERFECTO,

LA VIDA ES BELLA

Estas Navidades la vida es bella
porque puedes hacer
el regalo perfecto.
Tienes miles de experiencias
para elegir: hoteles con encanto,
spas, aventura, gourmet.
Porque al final, la vida es bella.

CONTINUA A LA PÀGINA SEGÜENT >>

Entre l’ONU i la favela

gener 2012
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SÍRIA wEl règim sirià va acusar ahir EUA d’“ingerència fla-
grant” en la missió d’observadors de la Lliga Àrab, desplega-
da al país. “Síria no ha de retre comptes a EUA sobre el com-
pliment que faci del protocol àrab”, va assegurar un porta-
veu del Ministeri d’Afers Exteriors, que va subratllar que
això són “intents d’instigar la violència”. Des del març
passat, més de 5.000 persones han mort per la repressió del
règim sirià. / Agències

ALEMANYA wEl president ale-
many, Christian Wulff, va tor-
nar a entonar ahir un mea
culpa per no revelar el préstec
d’un empresari quan era cap
de govern de Baixa Saxònia,
però va deixar clar que no
dimitirà. “Assumeixo la meva
responsabilitat”, va asseverar
a la televisió pública alema-
nya. D’altra banda, va reconèi-
xer que va cometre “un error
greu” quan va trucar al direc-
tor del diari Bild per intentar
convèncer-lo que no fes públi-
ca la informació sobre el crè-
dit de mig milió d’euros per
comprar una casa. / Dpa

ElpresidentWulff
esdisculpaunaltre
coppel seupréstec

XILE wEls nens xilens ja no
aprendran que al seu país
Augusto Pinochet va impo-
sar una “dictadura militar”
entre el 1973 i el 1990, sinó
que els textos escolars parla-
ran de “règim militar”, va
anunciar ahir el Govern de
Sebastián Piñera. El minis-
tre d’Educació, Harald
Beyer, va minimitzar la im-
portància d’aquesta modifi-
cació i va dir que “l’expres-
sió règim militar és més
general que la de dictadu-
ra”. / Efe

LaFiscalia egípcia acusaMubarak
de lamort demésde 800manifestants

Una dona es disposa a votar en les eleccions parlamentàries
REUTERS

Christian Wulff

EGIPTE wLa Fiscalia acusa l’expresident d’Egipte Hosni Muba-
rak, el seu cap de seguretat i sis agents de la policia, de la
mort de més de 800 persones durant les protestes que van
provocar la caiguda del seu règim. Traslladat en llitera des de
l’helicòpter a la sala del tribunal, Mubarak es podria enfron-
tar a la pena de mort si se’l declara culpable. El judici va coin-
cidir amb el segon dia de la votació en la tercera –i última–
ronda de les eleccions parlamentàries. / Ap

JOHN MACDOUGALL / AFP

MARROC wLes autoritats
marroquines han bloquejat
la distribució del setmanari
francès Le Nouvel Observa-
teur per haver publicat un
informe sobre el món àrab
en el qual hi havia una re-
presentació de la cara de
Mahoma, un fet proscrit en
la tradició islàmica. Un
altre setmanari francès,
L’Express, va ser prohibit
fa uns dies per haver tret
un altre informe sobre l’is-
lam, que també incloïa la
cara del profeta. / Afp

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

Força, Cristina!, es llegia en les
desenes de pancartes i cartells
que els seguidors de la presidenta
havien desplegat davant l’hospi-
tal Austral de Buenos Aires. L’Ar-
gentina va passar ahir quatre llar-
gues hores en suspens, fins que
l’equip mèdic va comunicar que
l’operació havia estat un èxit. I lla-
vors va esclatar l’eufòria.
La cap de l’Estat del país sud-

americà, òbviament un ídol per a
una part dels ciutadans, va supe-
rar “sense inconvenients ni com-
plicacions” la intervenció del càn-
cer de tiroide que se li havia de-
tectat el 22 de desembre durant

un control rutinari. Van ser tres
hores i mitja d’operació, segons
l’informeque va llegir immediata-
ment pel portaveu presidencial,
Alfredo Scoccimarro.
L’equip dirigit pel doctor Pe-

dro Saco, cap de cirurgia oncolò-
gica d’aquest hospital de l’Opus
Dei, va practicar a la mandatària
l’extirpació total de la glàndula ti-
roide, al lòbul dret de la qual hi
tenia un carcinoma papil·lar: el
menys maligne dels diferents ti-
pus de càncer de tiroide.
Cristina Fernández de Kirch-

ner, reelegida el 23 d’octubre amb
el 54% dels vots, va despertar
amb normalitat de l’anestèsia i va
reaccionar amb “una bona recupe-
ració postoperatòria immediata”.

Els fidels congregats a les por-
tes de l’hospital van esclatar en
crits de joia i aplaudiments quan
van sentir la notícia.Molts es van
abraçar com si el malalt hagués
estat un familiar i l’operació, a vi-
da omort. Abans, durant la inter-
venció, li havien dedicat càntics i
oracions. Així és la passió que sus-
cita la líder argentina.
La vigília dels admiradors ha-

via començat al vespre, molt
abans que un helicòpter traslla-
dés la presidenta a l’hospital,
amb els seus fills Máximo i
Florencia, a les set del matí. Al-
guns fans van treure olles i plats
per cuinar i sopar com a casa. No
va faltar-hi l’aigua, que va arribar
en camions, ni refrescos a la ven-
da. També hi va haver oferta de
pòsters, insígnies i altres fetitxes
del kirchnerisme. Elsmés religio-
sos vanmuntar petits altars. D’al-
tres van proclamar en grans rè-
tols els bons desitjos: “Cristina,
Déu i Néstor et cuiden”, deia una
enorme pancarta en referència al
mort president i marit de laman-
datària.
A la xarxa social Twitter es va

crear l’etiqueta #FuerzaCristina
com a canal dels missatges
d’ànim i “buena onda” de ciuta-

dans anònims o dirigents cone-
guts de tots els colors. “Deixant
avui la política de banda, li envio
tota la força a Cristina perquè es
recuperi ben ràpidament”, va te-
clejar el que va ser president del
BancCentral fins que la presiden-
ta el va destituir fa tres anys,Mar-
tín Redrado.
Enprincipi, Fernández ha d’es-

tar ingressada fins dissabte, quan
es compliran les 72hores de la pri-
mera fase de recuperació. La con-
valescència posterior, abans de la
tornada a la feina, s’estima que se-
rà d’uns vint dies. El vicepresi-
dent, Amado Boudou queda fins
aleshores al comandament, amb
totes les funcions de president tot
i que subjecte a “consultes” amb
el nucli dur de la cap. Una substi-
tució, en tot cas, sense prece-
dents propers a l’Argentina.
Boudou haurà d’haver-se-les

amb les reaccions a les retallades
de les despeses en algunes pro-
víncies i a la retirada de subsidis
a serveis i productes bàsics a tot
el país, una mesura, aquesta dar-
rera, que ja està enmarxa i afecta-
rà uns 270.000 usuaris. El cap de
l’Estat en funcions haurà d’afron-
tar a més els possibles efectes del
distanciament del Govern de l’in-
fluent líder sindical Hugo Moya-
no.
No serà, en suma, una substitu-

ció fàcil. No debades Cristina va
advertir Boudou la setmana pas-
sada, quan es va anunciar l’opera-
ció: “Compte amb el que fas!”.
Ho deia de broma?c

Rabat censura
un setmanari per
ser contrari a l’islam

Damasc acusaEUAd’“ingerència
flagrant” en lamissió de laLligaÀrab

Vigília davant l’hospital on es va operar la presidenta Fernández

La intervenció va durar
tres hores i mitja, va
incloure l’extirpació
total de la tiroide i no
va tenir cap complicació

Boudou:menys rock and roll

Piñera elimina
“dictadura” dels
textos escolars

NARACHA PISARENKO / AP

]El número dos de Cristina
Fernández i president en
funcions fins que ella re-
prengui el comandament es
va fer famós després d’apa-
rèixer tocant la guitarra i
cantant en plena campanya
electoral. No era la primera
vegada que Amado Boudou,
de 48 anys, mostrava aques-
ta faceta. Ja des de l’etapa
com a ministre de Finances,
entre el 2009 i el 2011, els
argentins n’havien constatat
l’afició pel rock and roll i

les motos, en cert contrast
amb la seva formació com a
economista al CEMA, consi-
derat el bressol de l’ortodò-
xia neoliberal al país sud-
americà. En tot cas, en les
tertúlies de Buenos Aires
s’apostava ahir per un aban-
donament temporal dels
escenaris per part de Bou-
dou. “Així com en un mo-
ment li va fer sumar ser
jove i amb pinta de rocker
ara li podria fer restar”,
deia ahir un col·laborador.

PANORAMA

Drama i calmaa l’Argentina
per l’operació a la presidenta
L’extirpació del càncer a Fernández va tenir el país en suspens
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FAMOSOS LUJO MODA ACTRICES ESTILO ARTISTAS

M alditomosquito”, es-
cribió ayer Ronaldo
en su cuenta de

Twitter. Se refería al insecto
que le transmitió el dengueha-
ce unos días. Fue durante las
vacaciones de fin de año que
estaba pasando junto con su
esposa, Bian Anthony, e hijos,
en las playas de Trancoso,
Bahía, donde tiene una casa.
El propio ex barcelonista di-
fundió la foto en que aparece
sentado en una cama del hos-
pital del que, indicó, fue dado
de alta en la noche del martes.
“Ya estoy en recuperación y

ahora tengo que tratar de repo-
sar para estar mejor luego”,
añadió el ex futbolista y actual

director del comité organiza-
dor delMundial. “Buenos días
para el que comienza el año
con dengue”, se había dicho a
sí mismo al iniciar sus tweets.
El dengue es una enferme-

dad viral aguda que, en casos
extremos de la variedad que
causa hemorragia, puede lle-
var a la muerte. La transmite
el mosquito Aedes aegypti y
suele provocar fiebres y dolo-
res de cabeza y articulares.
Ronaldo será la imagen de

la Copa del Mundo de Fútbol
de Brasil, donde sigue siendo
un ídolo pese a sus escándalos
y bandazos de toda índole:
con las parejas, los líos y hasta
con la apariencia y el peso. En
las comunicaciones surgidas
de lo que parece sólo un susto
por el dengue, el astro agrade-
ció las muestra de cariño que
estaba recibiendo.c

Con Maureen O'Hara en el filme Tú a Boston y yo a California
GTRESONLINE

La actriz, el pasado 28 de abril, en una pr

E n una larga entrevis-
ta que publica la edi-
ción inglesa de Go-
od housekeeping, la
ex niña prodigio de

Disney, Hayley Mills, confesó
que durante años batalló contra
un cáncer de mama que cambió
por completo su forma de ver el
mundo. La actriz, que hoy tiene
65 años y sigue trabajando en la

exitosa serie británica Wild at
heart, de la que ya se han emiti-
do seis temporadas, admitió tam-
bién que está completamente re-
cuperada, aunque regularmente
se somete a exámenes para veri-
ficar que la enfermedad no vuel-
va a aparecer.
Hayley confesó que se enteró

de las malas nuevas el día en que
cumplió los 62 años, mientras
observaba el río Hudson desde
su casa en Nueva York: “Me
había hecho una mamografía de
rutina y estaba tomando el sol
cuando sonó el teléfono móvil.
Fue un enorme shock. De
pronto, todome pareciómás cla-
ro y más preciso. Cuando escu-
chas un anuncio como ese, te
das cuanta de que ha llegado la
hora de comprobar cuál es tu

verdadera fortaleza”, recuerda
en la entrevista.
El diagnóstico era verdadera-

mente inquietante, ya que las cé-
lulas cancerígenas se encontra-
ban en sus dos pechos, por lo
que muy pronto fue enviada al
quirófano. Como suele ocurrir
en estos casos, siguió luego un
tratamiento con quimioterapia
que la dejó completamente aton-
tada. Dos semanas después de re-
cibir la primera dosis, comenzó
a perder el cabello de una forma
inquietante: “Al principio, mi hi-
jo Jason me cortaba el pelo tra-

tando de que quedaramejor, por-
que todo el tiempo se me caían
mechones sobre la almohada y
en la ducha. Pero llegó un punto
en el que me di cuenta de que no
tenía sentido tratar de resistir-

me, y le pedí que me rasurara la
cabeza. Comencé a usar unama-
ravillosa peluca, lo cual me ayu-
dó mucho, y por las noches usa-
ba un gorro de color rosa porque
se me enfriaba la calva”, le rela-

“Solamente comuniquémi enfermedad ami fa

El ex futbolista, tras el alta, debe guardar reposo

Beckham, con sus calzoncillos Tres actores de la obra Forever young, co

Los Ángeles

GTRESONLINE

GABRIEL LERMAN

TWITTER

São Paulo

Beckhamcrea
su líneade
ropa interior

‘Forever young’ se convierte
en regalonavideño

HayleyMills su
uncáncerdep

Ronaldo ingresóenel
hospital condengue
FERNANDO GARCÍA

Harto tal vez de posar
en calzoncillos y otro ti-

po de ropa interior paraArma-
ni, David Beckham ha decidi-
do crear su propia línea de un-
derwear. Tras 18 meses de in-
vestigación, el futbolista ha
creado para la firma H&M
unapequeña colección de nue-
ve prendas de corte clásico a
un precio medio de unos 10
euros la unidad, que saldrán a
la venta el próximo 2 de febre-
ro. / Redacción

LUIS BENVENUTY
Barcelona

Los usuarios del centro de
día del barrio barcelonés
de Sant Antoni disfruta-

ron a media mañana de ayer de
un insólito regalo navideño: una
muestra en directo de unos vein-
te minutos de uno de los musica-
les del momento, Forever young,
cuya versión completa puede ver-
se y oírse en el teatro Poliorama
de la capital catalana hasta el 29
de enero.

La obra, dirigida por el grupo
teatral Tricicle, es un repaso a los
temas más emblemáticos de las
décadas de los setenta y los
ochenta, principalmente, caso de
Dime que me quieres, de Tequila;
Buona sera signorina, de Louise
Prima, o la copla que nunca pue-
de faltar en estos revivals: I will
survive, de Gloria Gaynor.
Los espectadores, cerca de

cien entre habituales del centro,
familiares y trabajadores, semos-
traron sumamente agradecidos
con el espectáculo, incluso a pe-

Gente
Servicio especial

Corresponsal
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CUMPLEAÑOS SANTORAL

Juan Carlos
de Borbón

Joan Pere
Viladecans

actrizrey de España

Diane
Keaton

pintor

Telesforo, Emiliana,
Juan Newman,
Amelia, Apolinaria,
Simeón Estilita

U na dama –y además,
cómica– puede ser
caballero? Salma
Hayek, 45 años, ac-

trizmexicana, es una de las 829
personalidades ungidas caballe-
ro de la Legión de Honor en la
hornada del nuevo año. Exce-
lente excusa para una polémica
muy francesa. O, tal vez, para
callar otra, más concreta: la re-
nuncia del ex senador Henri
Torre, 78 años, a ser condecora-
do. Según él, “la Legión de Ho-
nor ha perdido categoría”.
Como Francia entró en año

electoral, las palabras del políti-
co, quien aprovechó para negar
el pan y la sal al presidente de
su país en ese carácter único
Grand Maître de la orden,
apuntaban a recientes caballe-
ros acusados de corrupción.
Lo cierto es que la Orden,

que cumplirá 210 años el 19 de
mayo próximo, creada por Na-
poleón Bonaparte, siempre fue
generosa: en sus diez primeros
años ya había distinguido a
10.000 franceses. Hoy, entre
sus tres grados –caballero, ofi-
cial y comendador– y sus dos
dignidades –gran oficial y gran
cruz– cuenta con
unos 100.000

miembros. Y esa multitud dista
de ser homogénea. La condeco-
ración distingue a quien “haya
desempeñado funciones que
honren a Francia”, civiles omi-
litares. Y fue extendida a los ex-
tranjeros, aunque “no partici-
pan en las recepciones y actos
de la Orden”.
Desde cocineros como Alain

Ducasse a actores de Holly-
wood –Sylvester Stallone, Clint
Eastwood, Sharon Stone...–, o
artistas españoles (de Albéniz a
Serrat), todo tipo de perso-
nalidades figura en el inventa-
rio. Las mujeres
debieron espe-
rar a 1851 pa-
raqueNapo-
león III or-

denara la primera (Angélique
Duchemin), tal vez influencia-
do por su mujer, la emperatriz
Eugenia. En 1895 hubo prime-
ra oficial, Rose Bonheur; prime-
ra comendadora en 1931, Anna
de Noailles; primera Gran Ofi-
cial, la escritora Colette, en
1953; y primera gran cruz, Ge-
neviève de Gaulle Anthonioz,
en 1998, “por actos deResisten-
cia bajo la Ocupación”.
En la promoción que distin-

guió a Salma Hayek –segura-
mente por estar casada con
François-Henri Pinault y ha-
ber dado una nieta a François
Pinault, tercera fortuna de

Francia–, Hélène Carrère
d'Encausse, historiadora
y secretaria de la Aca-
demia Francesa, se
convirtió en la déci-
ma Gran Cruz fe-

menina.c

remière en Hollywood
FREDERICK M. BROWN / GETTY IMAGES

tó Mills a la revista, quien tiene
dos hijos y vive entre Londres y
Nueva York, junto a un compa-
ñero que es 20 años menor que
ella, Firdous Barnji.
La actriz, que comenzó su ca-

rrera a los 12 años trabajando jun-
to a su padre John Mills en La
bahía del tigre, en 1959, también
se vio forzada a interrumpir su
participación en Wild at heart,
donde encarna a Caroline Du
Plessis, la complicada madre de
unamujer que, junto a su familia,
se muda a Sudáfrica para montar
un parque de animales salvajes.
Sin dar demasiadas explicacio-
nes, en la cuarta temporada Caro-
line semarcha, y en su lugar llega
su hermana, interpretada por Ju-
liet Mills, hija también del legen-
dario actor: “Funcionó muy bien
y sobre el final de la serie grabé
durante un solo día. Conectarme
con mi profesión me ayudó mu-
cho para ponerme bien”, explica
en el artículo.
Curiosamente, Mills, que si-

gue siendo adorada en su nativa
Inglaterra, logró mantener el se-

creto hasta ahora: “Sé que hay
gente que necesita contárselo de
inmediato a todos sus amigos,
pero paramí fue algo muy priva-
do, y hacerlo de esa forma me
ayudó a continuar con mi vida
con la mayor normalidad posi-
ble. Sólo lo compartí conmuy po-
ca gente. Mi familia más cercana
y mi pareja, quienes se compor-
taron maravillosamente bien
conmigo desde un principio, a
pesar de que encarar este tipo
de cosas esmuy duro para la gen-
te que te quiere”, dijo.
Quien durante toda su adoles-

cencia fue la actriz predilecta de
Walt Disney –participó en pelí-
culas como Polyanna, Tú a Bos-
ton y yo a California y Cuando el
viento silba– respiró dos años
atrás cuando sus médicos le co-
municaron que el cáncer había
desaparecido. “No sé cómo ex-
presar en palabras cómo me hi-
zo sentir esa noticia. Yo creo
que mi recuperación ha sido el
resultado de una combinación
de todo, cirugía, quimioterapia,
tratamientos alternativos y, por
supuesto, el amor de mi familia,
que me ayudó mucho”.c

SalmaHayek,Legión
deHonorconruido

familia más cercana”

Un ex senador rechaza la medalla: “Ha perdido categoría”

La protagonista de
‘Tú a Boston y yo
a California’ ha estado
durante tres años
bajo tratamiento

Rooney Mara y Daniel Craig, ayer por la mañana en Madridon una de las asistentes

66

PAUL WHITE / AP

64

París

Craigpresenta
‘Millenium’
enMadrid

ANA JIMÉNEZ

74

upera
echo

ÓSCAR CABALLERO

Daniel Craig, Rooney
Mara y el director Da-

vid Fincher presentaron ayer
por la mañana en Madrid su
filme Millenium: los hombres
que no amaban a las mujeres,
la versión estadounidense de
la novela del sueco Stieg Lars-
son. Anoche se celebró el es-
treno en el cineCallao de la ca-
pital de España. Hoy, el trío,
que llegó el martes de la pre-
sentación en París, sigue su ru-
ta europea. / Redacción

sar de que a la mayor parte el re-
pertorio se les antojó un poco le-
jano a sus gustos. Al parecer, sus
caderas se movieron mucho más
al son de los pasodobles.
Lo que más les llamó la aten-

ción fue la espectacular caracteri-
zación de los actores. Y es que los
protagonistas de Forever young
son los futuros ancianos de una
residencia, unos nonagenarios
que en clave de humor recuer-
dan aquellas canciones que
marcaron su larga vida. La idea
de actuar en una residencia de
verdad fue de ellos, de los acto-
res, que de tanto meterse en la
piel de los más mayores quisie-
ron rendirles este pequeño home-
naje en forma de regalo. “Se lo
merecen”, dijeron.c

Servicio especial

José Manuel Soria, min. Industria, Energía y Turismo 54
Robert Duvall, actor 81
Juan Goytisolo, escritor 81
Umberto Eco, escritor 80
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ElsReis
(‘spoiler alert’)

A primer cop d’ull sembla im-
possible que els nens s’empas-
sin tota la parafernàlia del
Nadal. (Advertència: si estàs

llegint aquest article, i l’estàs entenent, i
tens menys de 8 anys, demana-li al teu
pare o la teva mare que el llegeixin pri-
mer. Si te’l censuren, i entens la paraula
censura, confessa’ls la veritat: ja ho saps
tot). El tió presenta clars problemes lo-
gístics: distreure els nens mentre es fa el
joc de mans, el bony sota la manta quan
comença el ritual de donar cops –cosa
que indica que els cops i les cançons són
en realitat innecessaris– i sobretot el tió
mateix, un tros de fusta impertèrrit amb
una cara pintada que curiosament no-
més menja quan ningú no el mira, i amb
uns sospitosos hàbits de deposició que
només es donen un cop l’any, en públic i
sota una intensa i violenta pressió social.
Els Reis també tenen problemes de

credibilitat. El més evident és que les
barbes i els vestits siguin disfresses, tot i
que, per sort, l’afluència d’immigració
africana gairebé ha solucionat el vell pro-
blema del betum del rei Baltasar. Molt
més difícil de dissimular són les diferèn-
cies flagrants entre els reis del telenotí-
cies i els de la resta de cavalcades; i so-
bretot que mai no semblin disposats a
mostrar la seva màgia en públic. A més:
¿és que els nens no s’adonen de l’espec-
tacular increment del trànsit d’adults
que van carregats de bosses plenes de pa-
quets sospitosament embolicats com si
fossin regals de Reis?
No, clar. ¿Per què haurien de descon-

fiar dels seus pares? La majoria de pares
no només son els guardians de la fronte-
ra entre el real (la febre) i l’irreal (un
malson), també són uns grans propagan-
distes de la importància de dir sempre la

veritat. ¿Mentir tan descaradament? Im-
possible. Si a la credibilitat dels pares se
li suma la conspiració general, l’escepti-
cisme queda totalment sepultat. Des de
l’alcalde de la ciutat fins al germà gran
passant pels mestres, totes les figures
d’autoritat hi estan implicades. Ateus,
creients i infidels, tots fan la seva part en
l’espectacle. Això ho fa bell, però alhora
terrible.
De totes les hipòtesis que defensen

que la realitat no és com ens pensem, la
més terrorífica de totes seria que final-
ment totes les teves percepcions i segu-
retats fossin el resultat d’una gran cons-
piració de les persones que més estimes
per fer-te creure en coses que tu sospi-
tes que no existeixen. Que una ficció,
que una ideologia, que una tradició et
fessin veure coses que no hi són, i obviar
els buits que són davant dels nassos. Els
Reis i el Tió i Sant Nicolau són la prova
que una conspiració d'aquestes dimen-
sions és possible.
Potser és un consol que a mida que

creixes la farsa sigui insostenible. I que
després els pares t’hi incloguin i t’edu-
quin en el subtil art d’enganyar els nens
més petits que tu segurament és de gran
utilitat social. Però res no t’estalvia la lli-
çó fonamental de Ses Majestats: tot po-
dria ser mentida.

Un grup d’immigrants subsaharians sense documentació accedint al centre d’estrangers de la Zona Franca

ENRIQUE FIGUEREDO
Barcelona

Lamort d’un immigrant de 21 anys, de
Guinea-Conakry, al Centre d’Interna-
ment d’Estrangers (CIE) de la Zona
Franca de Barcelona ha elevat la ten-
sió en aquest establiment i ha obligat
la policia a reforçar-hi la seguretat
interior en prevenció d’eventuals inci-
dents. Encara que les informacions
són confuses, una cinquantena d’in-
terns van iniciar ahir mateix una vaga
de fam en protesta per lamort del jove
immigrant i en concret, afirmen, pel
pretès retard en l’atenció mèdica dis-
pensada. Fonts de la Direcció Supe-
rior de Policia de Catalunya neguen
els retards i asseguren que cap dels
que s’han declarat en vaga de la fam
no són del cercle pròxim del mort.
Són grups de magribins.
Altres fonts policials reconeixen

que s’ha reforçat la vigilància i que a
l’interior del centre hi havia ahir certa
“agitació”, encara que també assenya-
len que sol ser habitual durant les fes-
tes deNadal. En qualsevol cas, un por-
taveu del CosNacional de Policia aCa-
talunya va aclarir ahir que la mort del
jove es va produir com a conseqüèn-
cia d’un infart de miocardi, que va te-
nir de nit i a la seva cel·la, tal com van
certificar ahir cap a les tres de la tarda

dosmetges forenses que van practicar
l’autòpsia. Alguns interns, a través
dels seus advocats, han indicat que el
jove va morir de matinada després de
trobar-se malament i tenir dificultats
per respirar. Això coincideix amb el
relat policial, en el qual s’indica que
cap a les dotze de la nit es va donar
oportunitat als interns que anessin al
lavabo abans d’afrontar tota la nit. El
guineà i altres interns, inclosos algun
dels cinc companys de cel·la, van fer
ús d’aquest permís. Ja de tornada, les

persones que l’acompanyaven van
llançar des de la cel·la la veu d’alarma
cap a tres quarts i cinc d’una de la ma-
tinada. El jove tenia moltíssimes difi-
cultats per respirar i no responia als
requeriments.
Segons la Direcció de Catalunya, els

policies de servei aquella nit van estar
practicant maniobres de reanimació
fins que va arribar l’ambulància. El fo-
rense de guàrdia ja va determinar so-

bre el terreny que el cadàver no pre-
sentava cap signe de violència i que
tot semblava indicar que el noi havia
mort de manera sobtada.
Segons assegura la Policia, en l’in-

formemèdic del jove no consta que ha-
gués sol·licitat assistència mèdica el
dia de la mort. Sí que apareix que el
dia 27 de desembre va ser atès pelmet-
ge per una grip, però cap altre requeri-
ment sanitari.
El jove era internat al centre des

del 22 de desembre. Va arribar proce-
dent del centre d’estrangers de Meli-
lla i esperava ser expulsat al seu país.
A l’expedient del noi mort, s’assenya-
la que va entrar il·legalment a la ciutat
autònoma de Melilla el 19 de desem-
bre i que va ser el titular del jutjat
d’instrucció número quatre d’aquesta
capital qui en va ordenar el trasllat,
junt amb altres subsaharians, al cen-
tre d’internament de la Zona Franca a
Barcelona.
A Espanya hi ha nou CIE amb capa-

citat per a 2.500 interns. Al de Ma-
drid, vamorir-hi fa quinze dies una do-
na congolesa víctima d’unameningitis
no diagnosticada. La falta d’inferme-
ria va desencadenar una polèmica que
va culminar amb una interlocutòria
d’un jutjat deMadrid en què s’hi criti-
cava l’amuntegament i la falta d’assis-
tència mèdica.c

ROSER VILALLONGA / ARXIU

Fa dues setmanes va
morir una dona congolesa
al CIE de Madrid i el jutge
en va denunciar la situació

La lliçó fonamental de
Ses Majestats als nens és
que tot podria ser mentida
i una gran conspiració

Un immigrantmoralcentre
d’internamentdeBarcelona
Els forenses diuen que el jove de Guinea-Conakry va patir un infart

Jordi
Graupera

LespròtesismamàriesPIP
noestavenhomologades
PARÍS Efe

Jean-Claude Mas, fundador de l’em-
presa fabricant de pròtesis mamàries
que estan sent retirades pels seus po-
tencials riscos per a la salut, va decla-
rar a la policia que era conscient que
no estaven homologades. A les seves
declaracions davant els gendarmes al
novembre i que ahir van difondre di-
versos diaris gals, Mas, a qui busca la
justícia francesa, va assegurar que no
tenia “res a dir” a les potencials vícti-

mes de les ruptures dels implants
Poly Implant Prothèse (PIP). A més,
va reconèixer haver fet servir “cons-
cientment un gel no homologat” per-
què era més barat. Sobre les perso-
nes que denuncien els implants, va
afegir que ho feien “per obtenir la
pasta (diners)”. Va assegurar a la poli-
cia que era “fàcil” enganyar l’organis-
me que havia de certificar les pròte-
sis i que resultava una tasca “quoti-
diana”: “Jo donava ordre d’amagar
qualsevol document amb rastre del

gel PIP sense homologar i, quant als
contenidors, els empleats s’espavila-
ven per fer-los desaparèixer”. Mas va
declarar arran d’una denúncia de
l’Agència Francesa de Seguretat Sani-
tària i Productes de la Salut (Afssaps).
Pel que fa a la raó per la qual va deci-
dir utilitzar aquest component a les
pròtesis, Mas va dir en aquella ocasió
que el coneixia i que el “satisfeia com-
pletament” i va afegir que no sabia
que plantegés un risc per a la salut.
A França, les autoritats sanitàries

van anunciar fa uns dies que 20 dones
amb els implants PIP diuen que tenen
càncer. Gran Bretaña, per la seva part,
ha decidit extreure les pròtesis a les
dones que les van fer servir després
d’un càncer tot i considerar que no hi
ha cap prova que hi hagi risc.c

gener 2012



149

ANNEX

24 LAVANGUARDIA DISSABTE, 7 GENER 2012

ANA MACPHERSON
Barcelona

C uren, alleugen, mi-
lloren els efectes
d’altres tractaments.
Les qualitats recone-
gudes o atribuïdes a

algunes de les anomenades te-
ràpies naturals o TN (la denomi-
nació no està gens clara i també
és objecte de discussió) són avala-
des pel seu ampli ús entre la po-
blació. Amb prou feines per la
ciència. No se sap ben bé si
aquest alleujament o aquesta cu-
ració és demostrable. Ni compas-
sa. I per això el debat es repeteix
cada pocs anys sense gaires can-
vis en unmar d’escassa regulació
en el qual, govern rere govern,
ningú no sembla voler ficar-s’hi.
ElMinisteri de Sanitat socialis-

ta es va acomiadar al desembre
donant a conèixer un ampli infor-
me que es va emprendre el 2007
a petició del Congrés sobre la si-
tuació de les anomenades terà-
pies naturals: 139 caben al sac, fet
que horroritza algunes de les
parts, com els naturòpates, inclo-
sos a l’informe malgrat no voler
ser definits ni com a terapeutes
ni com el contrari, d’artificials”.
Per això, l’elaboració de l’infor-
me ha estat llarga i de vegades
tortuosa i, finalment, un grup re-
duït d’estudiosos es va encarre-
gar d’endinsar-se en el tema per
treure’n algunes dades clares.
I una de les conclusions que

s’extreuen en llegir l’informe –no
tant si només es té en compte el
text sota l’epígraf “conclusions”–
és que lamanca d’evidència cien-
tífica, la prova del cotó per a cada
procediment terapèutic que

s’aprova almónoccidental, és for-
ça general i quan n’hi ha, sovint
els treballs no són gaire sòlids.
“Però aquesta absència de de-
mostració de la seva eficàcia no
ha de ser considerada coma sinò-
nim d’ineficàcia”, diu l’informe.
“Molts pacients refereixen cert
grau de satisfacció associat a una
percepció demillora dels símpto-
mes o en el seu benestar o en la
qualitat de vida amb l’ús de dife-
rents teràpies naturals”.
La culpa de la seva manca

d’evidència científica no la tenen
només aquestes medicines, sinó,
entre altres causes, les diferèn-
cies de concepte i context entre
unesmedicines i unes altres. “Ai-
xò ha condicionat també la dispo-
nibilitat d’evidències científiques
sobre la utilitat clínica i, en gene-
ral, la possibilitat d’aplicar el pa-
radigma científic a l’avaluació
d’aquestes últimes”. Davant el pa-
tró or de l’assaig clínic aleatorit-
zat, “les teràpies naturals han
centrat l’evidència de la seva utili-
tat en la tradició i l’experiència in-
dividual i col·lectiva del seu ús”.
Dit això, l’informe, que ha

comptat amb la participació de
desenes d’associacions i entitats
relacionades amb les 139 tècni-
ques i especialitats analitzades,
assegura que “moltes de les te-
ràpies naturals no han pogut veri-
ficar alguns dels seus principis i
mecanismes d’acció fonamen-
tals, com són l’existència de flu-
xos d’energia en el cas de l’acu-
puntura, el mecanisme d’acció
dels medicaments infinitament
diluïts en el cas de l’homeopatia,
o la compressió òssia del flux
arterial com a teoria global de
l’osteopatia”.

“Les revisions han estat ex-
haustives i, si no s’han trobat
grans evidències científiques, sí
que s’han detectat tendències a
considerar-les útils, en alguns ca-
sos fins i tot com a primera opció
terapèutica i enmolts altres, com
a mitjà col·laborador”, explica el
doctor Josep Davins, actualment
subdirector de Serveis Sanitaris
del Departament de Salut i un
dels redactors de l’informe en la
fase final.
Però el principal problema que

va motivar l’informe no és tant
l’evidència científica i la demos-
tració de com funcionen aques-
tes teràpies, sinó la d’aclarir el

Q U È P A S S A A F O R A

TRADICIÓ

Davant l’assaig clínic
aleatori, les teràpies
naturals es basen
en el llarg ús

Boletes homeopàtiques

L ’EVIDÈNCIA NO HO ÉS TOT

L’absència de proves
de la seva eficàcia
no significa, segons
l’informe, ineficàcia

Labase de les teràpiesmés esteses aOccident

Els tractaments per sentir-se bé

Les teràpies naturals de
més ús, segons l’informe
del Ministeri de Sanitat, són
les que es consideren siste-
mes integrals, com l’homeo-
patia i l’acupuntura, i algu-
nes de les definides com a
pràctiques de manipulació,
com l’osteopatia i el quiro-
massatge. La naturopatia
no es considera en aquest
grup, encara que l’informe
la inclou. Aquestes teràpies
són les més incorporades a
la medicina clàssica i també

les més sotmeses al filtre
de l’evidència científica. Les
revisions d’aquests estudis
donen resultats amb nivells
d’evidència molt diversos i,
sovint, insuficients.

L’homeopatia es basa en
el principi que un semblant
cura un semblant, i fa servir
substàncies diluïdes a ni-
vells infinitesimals per imi-
tar el símptoma i així esti-
mular la capacitat pròpia de
guariment. Hi ha diverses

teories que expliquen com
actua la medicació homeo-
pàtica, però segons l’infor-
me, “cap no ha estat cientí-
ficament verificada”. Es
considera d’eficàcia limita-
da, però prometedora en
l’alleujament de símptomes
en persones amb càncer, en
l’osteoartritis, la depressió i,
amb més dubtes, en el trac-
tament de l’asma.

L’acupuntura és un conjunt
de tècniques d’estimulació

de punts anatòmics, princi-
palment mitjançant agulles
metàl·liques, calor i estimu-
lació elèctrica. Aquestes
tècniques pretenen restablir
l’equilibri entre els fluxos
energètics en estimular

determinats punts del cos.
S’utilitza sobretot en l’alleu-
jament del dolor, la millora
del benestar i en el tracta-
ment de patologies agudes,
cròniques i degeneratives.
Els participants en l’informe
han trobat evidència científi-
ca en el control del vòmit i
la nàusea durant la quimio-
teràpia, en el tractament de
diversos dolors, en l’alleuja-
ment de la cefalea tensio-
nal, la migranya i, amb
dades més insegures, en el
tractament del dolor lum-
bar. També es considera
una tècnica beneficiosa en

el control del dolor artrític,
però no en el tractament
d’addiccions com per exem-
ple el tabac.

L’osteopatia és un sistema
de medicina manual que
es concentra en la relació
entre l’estructura i les fun-
cions del cos i intenta esti-
mular l’autoregulació
d’aquest. El tractament sem-
pre es du a terme amb les
mans per intentar millorar
el flux de la sang i la re-
collida limfàtica al teixit
que s’ha de tractar. Segons
l’informe. és significativa-

]Les teràpies naturals
que més es duen a terme
als països occidentals són
l’homeopatia, l’acupuntu-
ra i la quiropràctica, però
no hi ha cap país occiden-
tal que n’hagi fet una re-
gulació global. Tot i així,
sí que se n’han regulat
aspectes parcials, declara
l’informe del Ministeri de
Sanitat. En general, es
practica la tolerància.
L’actitud més comuna és
que només puguin propor-
cionar atenció sanitària
metges (França, Bèlgica,
els països europeus meri-
dionals, el Canadà i els
EUA). A Alemanya, model
en què es podria emmira-
llar el Govern espanyol
actual, també estan regu-
lats els Heilpraktikers,
que poden proporcionar
atenció sanitària i que
obtenen aquesta qualifica-
ció havent superat un
examen de coneixements
bàsics sobre anatomia,
fisiologia, higiene, patolo-
gia, esterilització, desin-
fecció, diagnòstic, regula-
ció sanitària i capacitat
per practicar.
La cobertura d’aquestes
teràpies en els sistemes
públics és molt variada.
El Regne Unit, Alemanya,
Bèlgica, Holanda i els
països nòrdics les estan
incorporant a les estruc-
tures sanitàries.

Lasaluten
esperad’aval

Un informe de Sanitat urgeix a regular les
teràpies naturals a causa del seu ús generalitzat

Tendències
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El 23,6% de la població
ha utilitzat algun cop
teràpies naturals. A
Catalunya, quasi el 50%

Les dones de classe mitjana alta
o alta, entre 36 i 45 anys
i d’àrees metropolitanes són
les principals usuàries

A França i a Alemanya els medicaments
homeopàtics i fitoteràpics, sempre
que siguin prescrits per metges, són
reemborsats pel sistema sanitari

Un 90% dels serveis de
tractament del dolor del Regne
Unit i el 70% d’Alemanya
inclouen l’acupuntura

mapa de les teràpies naturals, re-
gular-ne l’activitat, els centres on
es dóna assistència i la formació
dels qui exerceixen aquestes pro-
fessions. “Perquè es tractaria que
tots els que exerceixin puguin ofe-
rir prou informació als pacients
per assegurar el seu consenti-
ment informat”, detalla Davins.
S’aconsegueix aquest objectiu

amb l’informe que acaba d’here-
tar el Ministeri de Sanitat d’Ana
Mato? “Ha estat un atac en tota
regla i així ho hem denunciat al
jutjat de guàrdia”, assegura Ma-
nuel Navarro, naturòpata i presi-
dent del Fenaco, Organització
Col·legialNaturopàtica que agru-

pa aquesta professió i els seus
centres d’atenció i d’estudi. “Es-
tem cotitzant amb epígraf propi
des de l’any 1990 i ara llancen
aquest informe que posa en dub-
te la nostra legalitat. I a més, no-
saltres no exercim teràpies, per-
què la teràpia segueix el diagnòs-
tic i el diagnòstic el fa el metge, i
no som naturals ni artificials,
com no hi ha periodistes naturals
o artificials”.
La seva reivindicació, ja anti-

ga perquè ha passat per governs
socialistes, després populars,
després novament socialistes i
ara una altra vegada populars,
és bàsicament que es reguli

l’exercicimitjançant una fórmu-
la de qualificació professional.
“Ja que no hem aconseguit que
la universitat incorpori aquests
estudis, que es defineixi quins
coneixements i destreses s’han
d’exigir per tenir el títol que ens
acrediti”, diu Navarro. A la seva
organització defensen el model
alemany: formació privada i exa-
menpúblic per obtenir una acre-
ditació per practicar.
L’informe detalla que els qui

apliquen aquestes teràpies na-
turals pertanyen a cinc grans
grups: metges titulats i col·le-
giats que realitzen tècniques
diagnòstiques o terapèutiques
alternatives; altres titulats uni-
versitaris en Ciències de la Salut
o en Psicologia; persones sense
titulació oficial en Ciències de la
Salut, que han seguit formació
en escoles no oficials; venedors
d’herboristeria o de productes
utilitzats per a les medicines no
convencionals que s’endinsen
en els consells terapèutics, i gua-
ridors que s’atribueixen poders.
En aquesta barreja, els únics

centres autoritzats com a sani-
taris són els que portin metges.
Diverses universitats espanyo-
les imparteixen cursos a metges
d’homeopatia, medicina natural
i acupuntura. També existeixen
programes d’homeopatia per a
farmacèutics i veterinaris. Hi ha
centres privats de formació de
medicina xinesa tradicional i al-
tres d’estudis mitjans o supe-
riors no reglamentats (quiro-
pràctica, naturopatia, osteo-
patia,medicina tradicional xine-
sa, etcètera), per la qual cosa no
disposen d’una titulació sanità-
ria homologada.c

lavanguardia.com/participacion

CREIEU EN LES QUALITATS CURATI-
VES DE L’ACUPUNTURA?

Amb motiu de la publica-
ció de l’anàlisi del Minis-
teri de Sanitat han apare-

gut diversos articles quedespres-
tigien les teràpies naturals (TN)
insistint especialment en el pos-
sible efecte placebo d’alguna
d’elles.
L’informe del ministeri asse-

nyala que l’absència actual d’es-
tudis clínics que demostrin l’efi-
càcia no pot ser considerada
coma sinònimd’ineficàcia.Tam-
bé esmenta que els nivells ac-
tuals d’evidència poden ser valo-
rats com a suficients ja que mol-
tes vegades les teràpies naturals
són utilitzades com a segona o
tercera opció o amb caràcter
complementari. La majoria
d’aquestes teràpies són ances-
trals; la realització d’estudis amb
barems científics és relativa-
ment recent.

La gran demanda de les terà-
pies naturals a la nostra societat
es deu a l’increment de l’espe-
rança de vida i a l’estil de vida
imperant. Aquestes estan enfo-
cades a la cura de la salut i a la
prevenció, podent ser utilitzades
perunprofessional segons les se-
ves competències. El seu abor-
datge holístic i integrador en va-
riables que incideixen en la salut
(creences, situació econòmica,
actitud, cultura...) s’accentua
amb la gran contradicció de l’ac-
tual sistema, enfocat a curar ma-
lalts per reintroduir-los enunsis-
tema de vida tòxic generador de
disfuncions.
Observemunenfocamentmul-

tidisciplinari, centrat en la salut
de les persones i de la societat.
La tendència actual cap a una
“medicina integrativa” reflecteix
el canvi d’actituddemolts profes-
sionals de la salut. Les teràpies
naturals no són un problema,
són una realitat social. Es tracta
de permetre que la legislació
s’adeqüi a aquesta realitat.

GETTY IMAGES

L’acte mèdic és un procés
preventiu, diagnòstic i
terapèutic i en el mateix

acte s’utilitzen diferents procedi-
ments terapèutics. L’important
és que sigui realitzat per profes-
sionals experts ambprouconeixe-
ments i amb un codi deontològic.

De medicina només n’hi ha
una i l’homeopàtica i l’acupun-
tura cal que es facin servir en un
model integrat amb la medicina
convencional. La medicina ho-
meopàtica és unmètode terapèu-
tic, una eina més per utilitzar en
segons quins pacients i segons
quins moments.
Ja que tant els medicaments

homeopàtics com les tècniques
d’acupuntura es consideren pro-
cediments innocus i segurs, però
no exempts de risc, és necessària
la seva utilització responsable.
Per això és important que siguin

professionals mèdics els qui els
realitzi o dirigeixin.

Alguns d’aquests procedi-
ments encara no tenen gaire evi-
dència científica; la recerca està
encara en els seus inicis i potser
haurien de ser avaluats per un
mètode científicmés adequat a la
seva idiosincràsia. Però no per
això han de ser considerats in-
eficaços.
L’ús d’aquestes tècniques està

en augment i per això és necessa-
ri que els ciutadans coneguin qui
els atén, les seves competències,
el seubagatge professional i la se-
va formació. El Col·legi de Met-
ges de Barcelona té seccions
col·legials d’acupuntura, homeo-
patia imedicinanaturista queaju-
den a delimitar la bona praxi i a
fomentar la formaciómèdicacon-
tinuada i, a través de l’Oficina
Tècnica d’Acreditació, expedeix
diplomes acreditatius als seus
professionals col·legiats amb
l’únic objectiu de proporcionar
el millor servei possible i segur
als nostres pacients.

EL MODEL ALEMANY

Els naturòpates
reclamen a l’Estat
un examen que els
acrediti per exercir

LES XIFRES
DE LA
IMPLANTACIÓ

Tècniques de manipulacióAgulles d’acupuntura

Herbes

Amb reembors

ELS PRACTICANTS

A Espanya exerceixen
metges, titulats
no oficials, venedors
i guaridors

Incorporades a hospitals

Multidisciplinari

Unasolamedicina

ment eficaç en la reducció
del dolor lumbar. Entre el
conjunt de les pràctiques
manipulatives, la quiro-
pràxia tracta i prevé els
desordres del sistema mus-
culoesquelètic centrant-se

en les subluxacions (pinça-
ments). En l’anàlisi de les
evidències científiques
d’aquestes tècniques de
manipulació es va compro-
var que el massatge pot ser
beneficiós per a pacients
amb dolor lumbar inespecí-
fic subagut i crònic i que la
quiropràxia pot ajudar a
alleujar el dolor lumbar
agut i ser tan efectiva com
altres teràpies. L’evidència
és més limitada en l’efecte
de la manipulació per a la
cefalea. I es considera eficaç
per al benestar psicològic
del pacient oncològic el

massatge i l’aromateràpia.

La naturopatia i la me-
dicina natural compartei-
xen mitjans i objectius, però
la primera l’exerceixen natu-
ròpates –siguin metges o
no– i la segona, sempre
metges. Es fonamenten en
l’ús d’elements de la matei-
xa naturalesa i en la capaci-
tat del cos d’assolir i mante-
nir un bon estat de salut. La
naturopatia promou el prin-
cipi de no fer mal i la pre-
venció i la promoció de les
capacitats de guariment,
emprant tot el que es troba

a la naturalesa, incloent-hi
dietes i hàbits saludables,
teràpia amb herbes, exerci-
cis i massatges. La medicina
naturista utilitza bàsicament
la dieta ovolactovegetaria-
na, la hidroteràpia, la

sofrologia, el ioga i els can-
vis d’hàbits per a un estil
de vida sa. No exclou qual-
sevol altre tipus de teràpia
que suposi l’estímul de la
capacitat curativa natural.

El reiki és un mètode de
transferència d’energia,
“una aproximació a l’auto-
curació natural”, que utilit-
za la imposició de mans
per part d’un terapeuta que
transmet energia per millo-
rar l’esperit i, en conseqüèn-
cia, el cos. Es practica en
alguns equips d’oncologia
d’hospitals espanyols.

Dones joves urbanes

F. SIMEON, pres. Federació d’Asoc.
Profes. de Teràpies Naturals Tenacat

M. GAYA, oftalmòloga i homeòpata.
Vocal de la junta del COMB

Ús estès

La més estesa.
L’acupuntura és la

teràpia natural d’ús

més generalitzat

Francesca Simeon

Montserrat Gaya Catasús
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CristinaFernándezno té càncer
Els nòduls a la glàndula tiroide de la presidenta argentina eren benignes

Rosa Calderón sosté una foto de Fernández als afores de l’hospital on la presidenta ha estat operada

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

Cristina Fernández de Kirchner
mai no va tenir càncer. El diag-
nòstic de l’hospital Austral de
Buenos Aires, on dimecres li van
extirpar la glàndula tiroide, era
erroni. Va ser un fals positiu dels
que es produeixen en un percen-
tatge baix de casos.
La presidenta argentina va re-

bre ahir els resultats i la notícia
es va celebrar amb alegria als afo-
res de l’hospital, situat al barri pe-
rifèric d’El Pilar i pertanyent a
l’Opus Dei. Els centenars de se-
guidors que des de la nit de di-
marts s’havien reunit per ex-
pressar el seu suport a la líder
ambpancartes i cartells, amb càn-
tics i oracions davant de petits al-
tars, van desmuntar definitiva-
ment, la vigília, el “campamento
del aguante”, que és com l’havien
anomenat per la calor que vanha-
ver de suportar.
Segons l’informe oficial llegit

pel portaveu de la presidenta, Al-
fredo Scoccimaro, les anàlisis
dels tumors descoberts a la tiroi-
de de Fernández van demostrar
que no erenmalignes, sinó benig-
nes; dit en termesmés tècnics, no
es tractava d’un carcinoma pa-
pil·lar, com es va indicar en el di-
agnòstic inicial a partir de la pun-
ció corresponent, sinó d’adeno-
mes foliculars.

La conseqüènciamés immedia-
ta és que la cap d’Estat no haurà
de rebre iode radioactiu, com
s’havia plantejat. L’equip faculta-
tiu encapçalat pel doctor Pedro
Saco estima que “el tractament
quirúrgic realitzat és suficient”.
Falta saber si Cristina Fernández

de Kirchner haurà de mantenir
els vint dies de convalescència
previstos després del primer
diagnòstic i l’operació, o bé
podrà escurçar el termini de la
recuperació.
Tant l’anunci sobre el verita-

ble abast de la malaltia com el de

les informacions i reaccions ulte-
riors van tenir un to positiu, al-
menys en un primer moment,
sense cap èmfasi en l’error de di-
agnòstic. Potser perquè, segons
fonts mèdiques, l’operació s’ha-
via de fer de tota manera.
Alfredo Scoccimaro, el porta-

veu, va donar les gràcies “a tots
els ciutadans,militants i persona-
litats per les sevesmostres d’afec-
te envers la cap d’Estat”.
Tot va començar el 22 de de-

sembre, en un controlmèdic ruti-
nari de la governant. Els exà-
mens li van detectar nòduls al lò-
bul dret de la tiroide. Les anàlisis
van donar positiu de carcinoma
papil·lar. La informació es va di-
fondre el 28 de desembre detalla-
dament. Calia operar-la.
La notícia va commocionar els

argentins. Cristina Fernández ha-
via pres possessió el 10 de desem-
bre després de la seva reelecció
amb el 54% dels vots. El sistema
presidencial del país sud-ameri-
cà és molt personalista, i tant la
malaltia de la mandatària com la
necessitat de reemplaçar-la gai-
rebé un mes van ocasionar un
gran enrenou. La intervenció qui-
rúrgica es va efectuar el 4 de ge-
ner i va resultar un èxit. L’Argen-
tina va respirar alleujada.
Mentrestant, el veneçolàHugo

Chávez es va fer veure de nou
quan va suggerir que potser, no-
més potser, el Govern dels Estats
Units podia haver induït el càn-
cer a Fernández mateixa, a ell, a
Lula da Silva i a Dilma Rousseff, i
al paraguaià FernandoLugo. Per-
què era “estrany, molt, molt es-
trany” que tots ells haguessin “pa-
tit càncer”. Això ja es va comen-
tar prou en el seu moment.c

NATACHA PISARENKO / AP

Preus per persona en habitació doble en règim d’allotjament i esmorzar. Inclouen: vol en classe turista amb Aerolíneas Argentinas (des de Madrid), taxes aèries, trasllats, entrades als parcs nacionals, visites a la ciutat de Buenos Aires, cascades d’Iguazú i Perito Moreno a El Calafate amb safari nàutic i navegació de dia complet a les glaceres. Consulta les

condicions de la promoció al fullet de “Patagònia 2011-2012”. Places limitades. (1) Interessos subvencionats per Viatges El Corte Inglés, SA. Finançament subjecte a l’aprovació de Financiera El Corte Inglés EFC, SA. Rebut mínim de 30 €. Despeses de gestió en funció de l’import de la venda: des de 3 € fins a un màxim de 12 €. Exemple representatiu

de finançament de compres: Import 1. 000 €, ajornat a 3 mesos sense interessos, TIN 0%, TAE 5,53%, despeses de gestió de 9 €, import total ajornat: 1.009 €.

(1)

Gener i febrer Març i abril

des de 2.666€ des de2.816€

CIRCUIT

PAISATGES ARGENTINS
11 dies / 8 nits

Hotels 3* i 4* Sortides: diàries
Itinerari: Buenos Aires - Iguazú - El Calafate - Buenos Aires

Argentina

gener 2012
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Lacridade lasang

P edro Armendáriz,
icona del cinema
mexicà contempora-
ni com el seu pare
ho va ser a l’edat

d’or del cel·luloide nacional, va
morir dilluns a Nova York als 71
anys. La seva desaparició ha
commocionat el gremi d’actors
i realitzadors deMèxic i el món
de la cultura en general, que
ahir expressava un profund sen-
timent de dol i orfandat. No no-
més per la seva sobtada mort al
cap de pocs dies que li fos diag-
nosticat càncer en un ull, sinó
per l’inopinat final de la seva
persistent tasca com a produc-
tor, padrí i suport d’intèrprets i
cineastes. “Va morir amb digni-
tat, tal com va viure”, va decla-
rar la família.

“El públic perd un gran actor,
però els que fem cinema per-
dem un formidable company.
Entusiasta, trempat i tan gene-
rós que alguns li dèiemonclePe-
dro”, va dir Damián Alcázar,
company de repartiment a La
ley de Herodes. Compromès
amb l’ofici que duia a les venes,
va presidir l’Acadèmia Mexica-
na d’Arts i Ciències Cinemato-
gràfiques entre el 2006 i el
2010, en una gestiómarcada per
la defensa de la cultura fílmica
del seu país.

Havia nascut a la Ciutat de
Mèxic el 6 d’abril del 1940 en el
si d’una família dedicada a l’ac-
tuació. Fill de Pedro Armendá-
riz, figura emblemàtica de la
gran pantalla mexicana durant
la segona meitat del segle XX, i
de l’actriu Carmelita Bohr,
quan era jove no vamostrar inte-
rès per seguir els passos paterns
i es va llicenciar com a arquitec-
te. Va arribar a exercir, però la
seva vida va canviar completa-
ment el dia que el seu amicArtu-
roRipstein li va oferir de partici-
par en una cinta experimental
que volia dirigir. Després va

col·laborar en altres projectes,
fins que el director ArturoMar-
tínez li va donar el primer pa-
per professional el 1965, a la
pel·lícula El cachorro.

Es va imposar llavors la crida
de la sang. “En aquell moment
em vaig adonar que no podia ig-
norar-ho, que el cinema era
part de lameva vida des de sem-
pre i que aquest era el meu
lloc”, va recordar molts anys
després. Aquesta primera expe-
riència va anar seguida de més
de 140 films, rodats a Mèxic i
als Estats Units, on va desenvo-
lupar una interessant carrera,
amb títols com Terremoto
(1974), Gringo viejo (1989), La
máscara del Zorro (1998), Érase
una vez enMéxico (2003), amés
de cameos en el Bond Llicència
per matar (1989) o en el colum-
bo televisiu Una qüestió d’honor
(1976). Tanmateix, considerava
que a La pasión según Berenice,
del mexicà Jaime Humberto

Hermosillo, va fer el paper de la
seva vida. Entre els seus darrers
treballs són destables La ley de
Herodes (1999), Antes de que
anochezca (2000) iEl crimen del
Padre Amaro (2002).
Deia que al seu país “el cine-

ma no et paga, et costa” i per
això va participar en desenes de
telenovel·les, com La última es-
peranza (1995), La sombra del
otro (1996), La culpa (1996) o
Tresmujeres (1999). Però també
es va esplaiar en el teatre, la se-
va altra gran passió. Jurat en els
festivals de Biarritz i Sant Sebas-
tià, deixa almenys tres llargme-
tratges en postproducció.
Pedro Armendáriz pare mai

no va saber res de l’èxit del seu
fill. El 1963, quan es va assa-
bentar que patia càncer al ma-
luc va optar per suïcidar-se
amb un tret al pit, a l’hospital
de la Universitat de Califòrnia,
a Los Angeles.

ELISABET SABARTÉS

Amantdelmotor

AP

D esprés de fer història
sobre la moto, el 24 de
desembre passat i als

83 anys, va morir Jordi Boquet.
Nascut aMataró, Boquet va ser
un apassionat del món del mo-
tor, i se’l coneixia per haver par-
ticipant en nombrosos ral·lis,
no només muntat a la moto, si-
nó també amb cotxe i fins i tot
en sidecar. Ell va ser també un
dels participants més fidels al
mític ral·li Mataró-Girona-Ma-
taró, una competició que du-
rant anys unia la capital delMa-
resme amb Girona mitjançant
carreteres secundàries. Precisa-
ment va ser la celebració del
seixanta aniversari del primer
ral·li Mataró-Girona-Mataró el
marc elegit perMotorClubMa-
taró per retre homenatge a
Jordi Boquet el mes de novem-
bre passat. Malgrat la pluja que
queia, van ser diversos els mo-

toristes que van fer una altra ve-
gada el recorregut d’aquest cir-
cuit, davant lamirada il·lusiona-
da de Jordi Boquet, que no dub-
tava a animar a recuperar-ne
l’afició.
Molt abans que els seus con-

ciutadans i amics li preparessin

aquest homenatge, diverses ins-
titucions ja havien agraït a Bo-
quet en primera persona la se-
va entrega almotociclisme. En-
tre el seu palmarès destaquen
la medalla a la Constància de

l’Ajuntament de Mataró, que li
va ser lliurada l’any 1979. El
1982 va ser la Reial Federació
Motociclista Espanyola qui el
va premiar amb lamedalla d’ar-
gent alMèrit Esportiu i tan sols
un any després, la delegació a
la província de Barcelona de la
mateixa Federació li oferia una
placa de reconeixement.
I és que a part de la seva in-

tensa participació en campio-
nats i competicions, Jordi Bo-
quet va ser conegut també per
haver corregut ambGuillemTi-
moner, que després es converti-
ria en diverses ocasions en cam-
piómundial de transmoto. Reti-
rat durant els vuitanta, Jordi
Boquet va fundar una botiga de
motos de referència a la seva
ciutat natal, la mateixa ciutat
on vamorir per causes naturals
la vigília de Nadal.

MARTA PEDRICO

Sàvia i diligent

E l 9 de novembre del
2011, la doctora Laia
Acarín va agrair, en
nomdels líders de recer-

ca seleccionats amb els ajuts de La
Marató de TV3, de l’edició del
2010, la distinció i la responsabili-
tat atorgada. En un parlament
breu va remarcar el desafiament
de trobar rutesmoleculars correc-
tores i tecnologies reparadores
per a les lesions cerebrals i me-
dul·lars. Va prometre treball i dedi-
cació intensius. Va ser un acte so-
lemne al rectorat de la UAB, a Be-
llaterra, i no va desaprofitar la pre-
sència d’altes autoritats polítiques
per subratllar, educadament, que
concentrar les restriccions pressu-
postàries en els sectors sanitaris,
educatius i en la recerca potser no
era una bona idea. En unminut ho
va dir tot. Albert Om conduïa l’ac-
te i va reaccionar amb sorpresa:
“Això sí que és concisió, de de-
bò!”, va dir sorneguer. La cerimò-
nia tenia tempos politicotelevisius

rígids, havien exigit brevetat pe-
remptòria i res millor per al taran-
nà de la doctora. Acarín: diligèn-
cia, rapidesa i contundència, amb
bona cara i sense fer gaire soroll.

Pocs dies després d’aquell acte
va saber que havia d’obrir un altre
front, complicadíssim, per lluitar
contra un mal que la rosegava
amb crueltat destructora. Ho va
fer mantenint la resta de trinxeres
plenament actives. Els companys
preguntàvemals nois i noies del la-
boratori de neurohistologia de la
facultat de Medicina i ens deien
que, des de casa, amb lesmulticon-
nexions d’internet sempre obertes
i en trobades sovintejades, estava
a l’aguait de tot i amb el tremp en-
grescador i executiu habitual. Se-
guia i discutia en detall l’evolució
dels treballs, tesis i papers que s’ha-
vien de publicar a les revistes in-
ternacionals de neurociència.

Laia Acarín sempre pujava les
escales de la universitat corrent.
Anava per feina: et dedicava tot
just un esbós de somriure amb els
ulls juganers i desapareixia cap als

laboratoris. No és l’estil més habi-
tual en una institució de ritmes
més aviat lents. No feia passadis-
sos. A les reunions acadèmiques
rarament intervenia i quan ho feia
era per suggerir alguna iniciativa
pragmàtica o mesures operatives.
Els seus joves col·laboradors tras-
puaven també la seva frisança i el
delit joiós de “produir” troballes
trencadores, en cadena, que so-
vint mostren els equips de recerca
competitius en l’àmbit, exigent,
de la biologia cel·lular i molecular
del sistema nerviós. Disciplina en
què Laia Acarín havia llaurat un
solc que continuarà donant fruits.
Els treballs publicats per la docto-
ra Acarín particularment adreçats
a conèixer els mecanismes de le-
sió i de neuroprotecció davant la
isquèmia cerebral del nounat han
tingut un impacte fonamentat en
la literatura científica internacio-
nal. Al llarg de la seva ara curta pe-
rò intensa carrera investigadora,
ha fet col·laboracions profitoses
amb grups de recerca internacio-
nals i ha participat amb eficiència
en l’organització de nombrosos ac-
tes científics. L’Institut de Neuro-
ciències i el departament deBiolo-
gia Cel·lular, de Fisiologia i d’Im-
munologia de la UAB i el conjunt
de la comunitat científica de la
UAB han perdut una líder en re-
cerca just al cim de la seva madu-
resa i penetració intel·lectual, i de
l’empenta i l’entusiasme pencaire.
Els companys dels laboratoris i
col·legues acadèmics sabem que
serà difícil substituir-la. Era una
professora i una neurocientífica
sòlida i exercia unmestratge quoti-
dià. Però encara serà més difícil
oblidar el seu estil serè i modest,
de companya eficaç, discreta i ben
disposta.

Potser la concisió la duia sovint
a trobar les paraules justes, el co-
mentari precís amb veu tranquil·la
i un punt apagada. Però no regate-
java l’esbós fugaç del somriure als
ulls per indicar, sempre, que al cos-
tat del neguit “productiu” niava la
fal·lera d’atrapar horitzons i de
gaudir-los en comú. Tothom l’en-
yora i l’enyorarà perquè hamarxat
massa d’hora. Tenia molta i molt
bona feina per fer, tot i que deixa
enrere un traç fèrtil i profund, ben
dibuixat, perdurador.

JOSÉ AGUILERA
Director de l’Institut de Neurociència

XAVIER NAVARRO
Director del departament de Biologia

Cel·lular, Fisiologia i Immunologia. UAB

OBITUARIS

JORDI BOQUET (1928-2011)

LAIA ACARÍN PÉREZ-SIMÓ (1970-2011)

Icona del cinema mexicà

Apassionat del
motor, va participar
en múltiples ral·lis
amb moto, cotxe o
fins i tot amb sidecar

Biòloga, investigadora i pedagoga

La comunitat científica
de la UAB ha perdut
una líder en recerca
al cim de la seva
maduresa intel·lectual

PEDRO ARMENDÁRIZ (1940-2011)

Pilot

Avui fa un any

Abelard Freixa Argelés
Agustina Garrido Huidobro
Alfredo López Martínez
Ana Guzmán Espinosa
Angel Pedraza Lamilla
Antonio Valenti Peral
Assumpció Soler Navarlaz
Carmen Alarcón Fernández
Carmen Boluda Sánchez
Carmen Fernández Montoya
Carmen Terrón Castillo
Dolores Saura Gutierrez
Dolors Dachs Pi “Lita”
Elisa Baila Iborra
Estrella Ares Pérez
Fernando López López
Fernando Pinel Ruiz
Francisca Cuadrado Reverte
Francisco Javier Tutusaus Suriol
Jesús Arranz del Val
Jorge Carreras Bernat
José Antonio Serena Romero
José Luis Reyes Castillo
Jose Maria Roura Saló

José Solano Domínguez
Josefina Palanques Montón
Josep Ferrer Heredia
Juan Angel Puerto Briand
Juan Vicente Chacon Ojeda
Juliana Gómez Fernández
Lidia Diaz Oliva
Lina Vera Concepción
Luis Rengel Corral
Manel Capdevila i Cabrol
Manuel Galve Lazaro
María Carmen Sapera Sainz
María del Mar Alcaide Huebra
María Llorente Albacete
Montserrat Llobet Vall
Paquita Alvarez Cuenca
Pere Pedrero i Ribalta
Pilar Vallve Del Toro
Rafel Caurín Rodrigo
Ramon Sanmartí Clota
Santiago Puértolas Queralt
Teresa de Franco Esplugas
Teresa Mur Ferrer

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.
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Sanciones
En las Terres de l’Ebre
se autorizaron en el 2011
208 días de fiestas con
bous, cuatro jornadas
menos que en el 2010

La temporada se cerró
este diciembre des-
pués de que 28 munici-
pios del Baix Ebre, la
Terra Alta y el Mont-
sià celebrasen bous

El nuevo texto que desa-
rrollará la ley de los co-
rrebous (2010) se publica-
rá este mes y debería
aprobarse para la próxi-
ma temporada estival

La nueva ley

En los correbous, en caso de
infracción, las multas a los
organizadores van de los
600 a los 60.000 euros, en
función de su gravedad

ARCHIVO

En diciembre se ce-
rró la primera tem-
porada con la nueva
ley de los correbous
aprobada por el Par-
lament vigente

Celebración de un correbou, este pasado verano, en Terres de l’Ebre

TRADICIONES

Exterior del nuevo edificio del ambulatorio Josep Trueta

ESTEVE GIRALT
Tarragona

L a beligerante campa-
ña anunciada por los
grupos antitaurinos
con el fin de lograr la
prohibición de los co-

rrebous, con la grabación este ve-
rano de imágenes de denuncia en
las Terres de l’Ebre, ha llegado
ahora hasta el Departament d’In-
terior. Los animalistas del Pacma
y AnimaNaturalis han denuncia-
do a los Ayuntamientos de Sant
Carles de la Ràpita (Montsià) y
l’Aldea (Baix Ebre), junto a dos
peñas taurinas locales, por pre-
suntosmalos tratos contra los ani-
males y por el supuesto incumpli-
miento de la nueva ley de los co-
rrebous del Parlament, que ha re-
gulado esta temporadapor prime-
ra vez los festejos.
En las denuncias interpuestas

junto a grabaciones de vídeo y fo-
tografías, las entidades proteccio-
nistas sostienen que quedan pro-
badas las agresiones y el sufri-
miento de los bous, además de la

participación activa de menores
de 14 años. También se denuncia
el presunto incumplimiento de
las medidas de seguridad, lo que
aseguran supuso un grave peli-
gro para la integridad de los asis-
tentes y los animales.
Los antitaurinos advierten de

que las infracciones de la ley de
los correbous ahora denunciadas
podrían sumar más de 300.000
euros en multas. Ambas entida-
des dicen que ultiman una dece-
na de denuncias más. El Pacma y
la organización internacional
Anima Naturalis realizaron du-
rante el verano una intensa cam-
paña en las Terres de l’Ebre dedi-
cada a la grabación de imágenes.
Los animalistas intensificaron

sus actuaciones conscientes de

que se abría una nueva vía con la
entrada en vigor de ley de los co-
rrebous, aprobada en el Parla-
ment en otoño de 2010 para blin-
dar esta tradición después de la
prohibición de los toros en Cata-
lunya. En la nueva legislación, se

establece con mucha más clari-
dad las infracciones y sus sancio-
nes, algo que precisamente había
generado intranquilidad entre
las peñas taurinas de las comar-
cas ebrenses, por el miedo a posi-
bles multas tras las denuncias,

previsibles, de los antitaurinos.
En la denuncia contra el bou ca-

pllaçat (ensogado) de Sant Carles
de la Ràpita, en imágenes toma-
das el pasado 23 de julio, se sostie-
ne que en las imágenes de vídeo
se aprecia como se lanzan obje-

tos al toro y que se ponen a su pa-
so vallas y señales de tráfico. Los
animalistas recuerdan que la nue-
va ley prohíbe “cualquier prácti-
ca que provoque o pueda provo-
car daños físicos o psíquicos al
animal, así como el lanzamiento
de objetos”.
En el bou embolat (con fuego)

denunciado en l’Aldea, el 12 de
agosto pasado, los antitaurinos
sostienen que puede verse en las
imágenes “como diversos indivi-
duos propinaron puntapiés y pa-
tadas al animal”. En este mismo
festejo, se denuncia el supuesto
incumplimiento de las medidas
de seguridad con el consiguiente
riesgo para las personas y los ani-
males, pues “los palcos estaban
apuntalados por dentro de los
burladeros y estos tenían espa-
cios abiertos que permitían que
el toro saliera fuera del recinto”,
sostiene la denuncia.
La presentación de las denun-

cias no parece casual. A finales
de mes se expondrá a informa-
ción pública el reglamento que
desarrollará la ley de los corre-

bous de 2010, un texto jurídico
que están acabando de perfilar
los técnicos de la Generalitat. El
reglamento se deberá trasladar
también a los grupos parlamenta-
rios. La previsión, según adelan-
tó el propio delegado de la Gene-
ralitat en las Terres de l’Ebre, Xa-
vier Pallarès (CiU), es que el nue-
vo reglamento esté aprobado an-
tes del inicio de la próxima tem-
porada de correbous, en junio de
este año 2012. Antes, cuando se
publique el reglamento, se abrirá
el periodo de alegaciones.
Para Pallarès, la primera tem-

porada de correbous con la nueva
ley vigente ha sido muy positiva.
“Todos se han adaptado a las nue-
vas medidas”, sostiene este dele-
gado del Govern.c

INMA SAINZ DE BARANDA

Los animalistas acusan ante Interior a los
Ayuntamientos de la Ràpita y l’Aldea y a dos peñas
taurinas de graves infracciones de la nueva ley

Los responsables
de las denuncias
anuncian que están
ultimando nuevas
acusaciones

Los antitaurinos
muestran imágenes
de las presuntas
vejaciones, con
niños en los festejos

Acoso legala
los ‘correbous’

Gironaestrenaunambulatoriode
módulosprefabricadosy89consultas
SÍLVIA OLLER
Girona

El nuevo edificio ambulatorio
del Hospital Josep Trueta de Gi-
rona, que reunifica en un mismo
espacio una parte de las consul-
tas externas del Centre d’Especia-
litats Güell y de las tres plantas
del Trueta, entró ayer en funcio-
namiento. Durante el primer día
de actividad del centro se progra-
maron 1.460 visitas. Algunos

usuarios mostraron su descon-
cierto por la falta de aparcamien-
to y el cambio de las consultas, a
pesar de que fuentes hospitala-
rias señalaron que contactaron te-
lefónicamente con los pacientes
que tenían visitas programadas
esta semana ymandaron una car-
ta a los que tenían cita para la se-
mana que viene para informarles
de los cambios. El ambulatorio,
que ocupa unos 3.200metros cua-
drados dispone de 89 consultas,

entre las que se encuentran las
de l’Institut Català d’Oncologia.
El edificio, hecho con módulos
prefabricados, se ideó inicialmen-
te para acoger las consultas del
hospital Trueta mientras se ha-
cían las obras de demolición y
construcción del nuevo centro
hospitalario. Un proyecto que la
Generalitat ha aparcado por falta
de recursos. En ocho años, la
atención ambulatoria del hospi-
tal Trueta ha crecido un 16%.c

El nuevo reglamento, a punto
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]Abertis ha obtingut una plus-
vàlua neta consolidada de 396
milions d’euros en vendre un
16% del capital social de l’Eu-
telsat per un import de 981 mi-
lions d’euros. Amb l’operació, la
companyia controlada per Caixa
Bank, ACS i CVC redueix fins al
15,35% la participació del 31,3%
que tenia com a primer accionis-

ta des del 2007 en l’operador
europeu de satèl·lits. Abertis
s’ha compromès a no vendre
aquesta participació durant al-
menys sis mesos i va mostrar
que està disposada a continuar
com a “accionista industrial de
referència” a l’empresa i contri-
buir, a través de la seva partici-
pació en el consell d’administra-
ció, en la gestió “donant suport
al seu desenvolupament i la se-
va estratègia de creixement”.
Sobre l’operació de venda, la
companyia ha col·locat entre

inversors qualificats 35,21 mi-
lions d’accions d’Eutelsat a
27,85 euros per acció, un preu
un 79,6% superior respecte al
de 15,5 euros per títol al qual va
entrar a l’empresa. Crédit Suis-
se, Morgan Stanley i Société
Générale han actuat com a enti-
tats directores de la col·locació.
Eutelsat és, segons Abertis, el
principal operador de satèl·lits
europeu i un dels tres més im-
portants del món amb una flota
de 28 satèl·lits. També disposa
de vint posicions en l’òrbita

satel·litària geoestacionària que
inclou Europa, l’Orient Mitjà,
l’Àfrica i gran part d’Àsia i Amèri-
ca. Abertis participa en Eutelsat
a través de la seva divisió de ges-
tió d’infraestructures de teleco-
municacions, en la qual també hi
ha el 33,4% que té com a primer
accionista de l’operador de sa-
tèl·lits espanyol Hispasat. El
grup que presideix Salvador Ale-
many i dirigeix Francisco Reynés
desinverteix en Eutelsat després
de vendre la participació del 5%
a Atlantia. / Redacció

Abertis guanya396
milions ambEutelsat

ARXIU

Francisco Reynés

RAMON FRANCÀS
Vilobí del Penedès

La cinquena generació de la fa-
mília Domènech ha agafat el ti-
mó i ha fet un canvi de rumb a
Vallformosa, celler de Vilobí
del Penedès amb orígens el
1865 que ultima un pla estratè-
gic mitjançant el qual espera
aconseguirmés qualitat, presti-
gi i notorietat de la marca. Tot
plegat de manera paral·lela
respecte a l’aposta que fan per
l’exportació, l’enoturisme i
l’atracció de convencions i con-
gressos al seu Winery Conven-
tion Center. Vallformosa ha
abandonat l’immobiliari i ha re-
modelat la cúpula directiva:
n’ha nomenat president d’ho-
nor el primer accionista i fins
ara president executiu, Josep
Domènech, de 82 anys. La seva
filla Queta, en qualitat d’admi-
nistradora fins ara, n’assumeix
la presidència executiva. Els
seus germans Oriol, Xavier i
Àngels continuen ocupant els
seus càrrecs respectius.
El grup ha tancat el 2011 amb

unes vendes de 25,2 milions
d’euros, xifra que representa
un augment del 14,5% sobre un
2010 en què també s’havia enco-
ratjat, un 21%més. Les exporta-
cions ja suposen el 80% de la
producció, 10 milions d’ampo-
lles anuals (8 milions són ca-
ves). Vallformosa exporta a
més de 50països, sobretot aBèl-
gica, la Xina, el Japó, Alema-
nya, Holanda, Mèxic, els Estats
Units i el Canadà. Després d’in-

vertir un milió d’euros en la
robotització dels processos pro-
ductius i en un projecte inte-
gral d’estalvi energètic, el pla
d’inversions previst és de
700.000 euros a l’any. Les
noves inversions serviran per
disposar d’un sistema de con-

trol integral de la producció,
actualitzar les línies d’embote-
llament i potenciar màrque-
ting, comunicació i enoturisme.
Queta Domènech afirma que

“el nostre llegat és la passió
dels nostres avantpassats per
millorar les vinyes i per buscar
la perfecció en les coses ben fe-
tes”. Hi afegeix que elaboren
els vins i caves “amb la passió
d’abans, i avancem sense obli-
dar-nos d’un antic ensenya-
ment: l’ànima del vi és a la
terra, a les nostres arrels”.
Vallformosa es declara “una
empresa socialment responsa-
ble”. Per això col·laboren amb

la Fundació Institut Català
d’Oncologia i amb l’associació
Ampert per a la investigació del
càncer. Presents a l’Argentina
ambmarca pròpia i en les deno-
minacions Penedès, Cava i Ca-
talunya, ara busquen més cotes
de prestigi a la Rioja amb vins
d’autor de velles vinyes sota el
guiatge de Bodegas y Viñedos
Alvar, en quèVallformosa parti-
cipa en un 20% després de ven-
dre el maig del 2010 el seu
celler de Ventosa a l’empresari
José María Rouret i d’impul-
sar, així, un projecte del qual
també és accionista minoritari
l’enòleg Alfredo Bernáldez.c

BARCELONA EP

Repsol YPF ha arribat a un
acord ambTotalgaz, filial de To-
tal, per a la venda del negoci de
gas liquat del petroli (GLP) a
França, segons van indicar fonts
properes a la transacció. La pe-
troliera presidida per Antonio
Brufau efectua aquesta venda
coma part de l’estratègia de des-
inversió en actius no integrats
de downstream, amb la qual ja
ha generat més de 1.200 milions
de dòlars (945 milions d’euros)
en cinc anys. En l’acord ambTo-
tal, l’operació es tancarà per
14,5milions d’euros i afecta la fi-
lial Repsol France, dedicada a la
distribució a França de GLP.
El negoci de GLP de Repsol a

França va assolir vendes equiva-
lents a un volum de 15.000
tones mètriques durant el 2010
a les regions del sud i l’est de
França. La venda d’actius de
downstream no integrats apa-
reix reflectida en el mateix pla
estratègic de Repsol, que s’ha
proposat concentrar els esfor-
ços dins del sector del GLP en
els mercats on és present, amb
l’objectiu de mantenir i poten-
ciar la seva posició de lideratge.
De les desinversions que ha em-
près durant els últims anys com
a part d’aquesta estratègia, la
més significativa és la venda a
Petrobras el desembre del 2010
de la refineria brasilera Refap
per 670 milions d’euros.c

TELECOMUNICACIONS

CARLES CASTRO

Queta Domènech i el seu pare, Josep Domènech, davant les instal·lacions de la firma

EN
LÍNIA

El grup, que va
facturar 25,2 milions
el 2011 (un 14,5% més),
destina el 80% de les
vendes a exportació

El grup inverteix en lamillora de processos per guanyar en qualitat imarca

Copde timóaVallformosa

Immobiliària Els diumenges amb

���� ��� 	
 �� �

� ��� �� �

�� �� ����� �������
��� ����� ����� �� ��
���� �������� 

��������	
������� ��	
	�	�
 ������� �	���

El grupRepsol
venaTotal
el negoci de
gas liquatGLP
aFrança

EMPRENEDORS

gener 2012



155

ANNEX

DIMARTS, 17 GENER 2012 T E N D È N C I E S LAVANGUARDIA 25

Laplatja és
deCañete

Unaproteïna indica el risc

Josep Baselga, investigador principal de l’estudi

L’anunciada reforma de la llei
deCostes és com la recentra-
lització que promouen lama-
joria deministeris, però al re-

vés. Des del canvi de govern, part del PP,
la premsa deMadrid i el Financial Times
assumeixen el discurs que la descentralit-
zació empresa el 1978 ha portat Espanya
al col·lapse i que s’imposa corregir-la.
Per ser coherent amb aquesta tendència,
el titular d’Agricultura, Alimentació iMe-
di Ambient, Miguel Arias Cañete, hauria
d’haver optat per mantenir en vigor la
loapa costanera que el 1988 va arrabassar
a ajuntaments i comunitats la potestat de
decidir sobre el seu litoral. Però no. En
un gir radical, el ministre acaba d’anun-
ciar una reforma profunda de la norma
per treure al litoral tot el partit possible.
És a dir, un inesperat exercici de descen-
tralització. Ni tan sols Aznar no es va
atrevir a tocar la llei, malgrat que l’ecolo-
gisme que destil·lava lamateixamolesta-
va sobre manera a uns barons populars
que –igual que els seus homòlegs d’altres
partits– entenien que tanta protecció no-
més feia que entorpir la tendència natu-
ral de les coses al cop de totxo.
Esclar que els temps han canviat. Mai

en època d’Aznar no va tenir el mapa au-
tonòmic un color tan blau com el tindrà
després demarç, quan el PSOEperdi An-
dalusia. Elministre podrà viatjar d’un ex-
trem a l’altre del litoral i només trepitja-
rà terreny enemic a Catalunya, País Basc
i en l’exòtica Astúries. Si és que en això
de l’urbanisme de costa hi ha realment
rivalitats polítiques. La utopia desarrollis-
ta d’Arias Cañete –vaig somiar que sota
de la platja hi havia les llambordes– pot
escandalitzar, però abans de posar el crit
al cel caldria fer balanç de l’ús que han
fet de la llei els últimsministres de Zapa-

tero, incapaços de resoldre l’assumpte
de les cases construïdes a la franja prote-
gida. La imatge triomfant de l’inacabat
hotel El Algarrobico, a la costa d’Al-
meria, el castell que vuit anys de governs
socialistes no ha pogut fer caure, emer-
geix com a tòtem desafiador d’una tribu
que sempre va adorar el ciment i que en
ciment es convertirà.
Les paraules de Cañete no han susci-

tat grans crítiques a Catalunya. Segons
Greenpeace, ambprou feines queden zo-
nes per destruir (el litoral català és, amb
el 46% del seu espai urbanitzat, el menys
salvatge de tots) i el sector del maó està
encara en hibernació. La revolta dels ho-
telers contra de la taxa turística, i el fet
que el Govern sembli disposat a acceptar
una aplicació descafeïnada de la matei-
xa, suggereixen que elmodel de sol i plat-
ja continuarà imperant. I al turista-gam-
ba, els grans espais buits li causen agoro-
fòbia. En principi, la reforma legal hau-
ria de preocupar molt a les illes, ja que
Menorca o Formentera tenen unpercen-
tatge insultantment baix de costa urba-
nitzada. Però no està clar que així sigui.
En les generals, el PP va aconseguir el
49% dels vots emesos a les Balears, i la
seva no era una candidatura precisa-
ment verda. En temes de sòl, els populars
no tenen necessitat d’enganyar ningú.

C À N C E R C O L O R E C T A L

]Les persones amb càncer
colorectal que tenen un nivell
baix de la proteïna MYO1A a
les cèl·lules tumorals tenen una
alta probabilitat que la malaltia
progressi en menys d’un any.
Al contrari, les que tenen un
nivell normal de la proteïna
solen mantenir-se estables du-
rant més de nou anys. Són els
resultats d’una investigació lide-
rada per l’Institut de Recerca
de Vall d’Hebron (VHIR) i que

es va presentar ahir a la revista
PNAS. Si es confirmen aquests
resultats en estudis més amplis,
analitzar el nivell de MYO1A
que hi ha en un tumor “con-
tribuirà a decidir quins paci-
ents amb càncer colorectal (...)
estan curats quirúrgicament i
quins tenen altes probabilitats
de recaiguda”, declara Diego
Arango, director de la inves-
tigació, en un comunicat difós
pel VHIR.

ANA JIMÉNEZ / ARXIU

JOSEP CORBELLA
Barcelona

En un estudi que promet canviar la
manera d’estudiar nous fàrmacs con-
tra el càncer, un equip científic inter-
nacional dirigit des de l’hospital Vall
d’Hebron ha demostrat com millorar
el tractament d’un tipus de càncers de
mama especialment agressius.
Els investigadors han observat que,

si s’administra una combinació de dos
fàrmacs específicament dirigits con-
tra les cèl·lules canceroses des delmo-
ment del diagnòstic i es retarda qua-
tre mesos la cirurgia per extirpar el
tumor, s’aconsegueix una resposta
completa en un 51% de les pacients.
“Resposta completa significa que,
quan després s’opera, no queden
cèl·lules canceroses a lamama”, expli-
ca Josep Baselga, coordinador de l’es-
tudi, que va iniciar la investigació
quan dirigia el servei d’oncologia de
Vall d’Hebron i ara dirigeix el de l’hos-
pital General deMassachusetts a Bos-
ton (EUA). “Estem curant moltes pa-
cients d’un tipus de càncer que sol te-
nir mal pronòstic”. Fins i tot en pa-
cients que tenien tumors de més de
cinc centímetres de diàmetre s’han

aconseguit respostes completes en un
43% dels casos.
El tractament està dirigit contra els

tumors que tenen una activitat exces-
siva del gen HER2 i que representen
al voltant del 20%dels càncers dema-
ma. Segons els resultats que es presen-
ten avui en línia a la revista mèdica
The Lancet, combinar els dos fàrmacs
resultamés eficaç que administrar-ne
qualsevol dels dos separadament (ve-
geu el gràfic).
Els investigadors ho atribueixen al

fet que els dos fàrmacs ataquen les
cèl·lules tumorals per punts diferents.
D’aquesta manera, encara que hi hagi
algunes cèl·lules capaces de resistir a
un dels fàrmacs, és probable que su-
cumbeixin a l’altre. A més, un d’ells
(el lapatinib) té la virtut de fer que les
cèl·lules es tornin més sensibles a l’al-
tre (el trastuzumab), encara que l’ús
combinat dels dos encara no està
autoritzat per l’Agència Europea del
Medicament.

En l’estudi hi han participat més de
400 pacients de 23 països i ha estat
liderat des de Vall d’Hebron, que és
l’hospital que ha aportat més pacients
i el que guarda lesmostres de teixit de
totes les participants.
Els nous resultats arriben sis setma-

nes després que Baselga presentés
dades de dues altres investigacions
que milloren el tractament en el 60%
de dones amb càncer de mama avan-
çat. “Estem avançant en diferents
fronts”, afirma.
Més enllà dels beneficis que aporta-

rà a les pacients, l’estudi introdueix
una innovadora estratègia per valorar
l’eficàcia de fàrmacs antitumorals. Si
l’estratègia convencional consisteix a
iniciar els estudis en persones amb

càncers disseminats i estendre des-
prés els tractaments a les fases inici-
als de la malaltia, en aquesta ocasió
s’ha assajat directament un tracta-
ment innovador en pacients acabades
de diagnosticar.
“Amb les noves teràpies dirigides,

que ataquen específicament algunes
cèl·lules tumorals segons les seves ca-
racterístiques genètiques, témés sen-
tit fer-ho així”, argumenta Baselga.
La clau és que, amb els nous fàrmacs,
es pot predir quins pacients poden
beneficiar-se’n analitzant l’ADN dels
tumors. I en aquests pacients té sen-
tit iniciar el tractament quan el càn-
cer està localitzat i la probabilitat de
curació és més alta que quan ha cau-
sat metàstasi.
A més, tenint ben definits els pa-

cients candidats a rebre cada fàrmac,
ja no és necessari realitzar els assajos
amb milers de pacients per analit-
zar-ne l’eficàcia, sinó que n’hi ha prou
ambuns quants centenars. I, si s’admi-
nistren com a primer tractament des-
prés del diagnòstic, ja no és necessari
esperar anys per valorar-ne els resul-
tats, sinó que només calen unes quan-
tes setmanes. Tot això comporta que
els assajos clínics s’abarateixin i s’ac-
celerin, demanera que els fàrmacs ex-
perimentals puguin arribar abans als
pacients. L’estudi liderat des de Vall
d’Hebron “és un model per a la inves-
tigació i el disseny d’assajos clínics en
el futur”, afirmen Michael Gnant i
Guenther Steger, de la Universitat
Mèdica deViena (Àustria), en un arti-
cle editorial que publicaThe Lancet.c

L’estudi canviarà
la manera de valorar
l’eficàcia de nous
fàrmacs contra el càncer

L’hotel El Algarrobico
resisteix com el tòtem
desafiador d’una tribu que
sempre va creure en el totxo

Dos fàrmacs, millor que un

LA VANGUARDIAFONT: 'The Lancet'

La nova estratègia de tractament consisteix a administrar fàrmacs específicament
dirigits contra les cèl·lules tumorals des del moment del diagnòstic, la qual cosa obliga
a retardar la cirurgia. L'estudi demostra que combinar dos fàrmacs és més eficaç
que administrar-ne un de sol

Fàrmac: TRASTUZUMAB Fàrmac: LAPATINIB Fàrmacs:
TRASTUZUMAB+LAPATINIB

Dones amb resposta completa al tractament

Dones que han acabat el tractament però només han tingut una resposta parcial

Dones que no han completat el tractament. A la majoria de casos, per efectes secundaris

29% 25% 51%

41% 10%

39%34%

63%

8%

Valld’Hebronmillora la teràpia
decàncersdemamaagressius
Una combinació de fàrmacs eradica el tumor en el 51% de pacients

Miquel
Molina
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TNTemet ‘Alcatraz’
undia després
d’estrenar-se alsEUA
wEl canal TNT estrena aquesta
nit (22.15 h) els dos primers
capítols d’Alcatraz, la nova
creació de J.J. Abrams, el crea-
dor de Perdidos, tan sols un
dia després del seu debut als
Estats Units. L’argument de
la nova sèrie combina trames
policíaques amb elements de
gènere fantàstic. L’acció se si-
tua al centre penitenciari ubi-
cat en un illot de la badia de
San Francisco. Una investiga-
ció descobreix estranyes dades
sobre la presó. / Redacció

TNT

wCanal + emet aquesta nit
(21.00 hores) una nova edició
del programa Epílogo, dedicada
en aquesta ocasió a Manuel
Fraga Iribarne. El polític gallec,
que va morir diumenge passat a
la nit, va concedir aquesta en-
trevista –que sempre difon
després de la mort del convi-
dat– el 1998. En aquest Epílogo,
Manuel Fraga fa un repàs ex-
tens de la seva trajectòria vital i
ofereix la seva opinió sobre
esdeveniments que han marcat
la història recent d’Espanya. El
que va ser president fundador
del Partit Popular va morir a
casa seva als 89 anys a causa
d’una infecció respiratòria.
Polític, diplomàtic i catedràtic
de Dret, Fraga Iribarne va
mantenir la seva activitat pú-
blica fins al setembre de l’any
passat. / Redacció

15 de gener. En milers de persones Liverpool

Fotograma d’Alcatraz

EspanyaCatalunya

Les audiències

wTerelu Campos va confirmar
ahir a Sálvame Diario (Telecin-
co), el programa on col·labora,
que es retira de la televisió de
forma temporal perquè pateix
càncer. La presentadora va
explicar que li han diagnosticat
un carcinoma al pit dret i que
la intervindran quirúrgicament
demà, dimecres. “Tinc por, és
lògic, però em dóna força saber
que es pot curar”, va declarar
Terelu Campos al conductor
del programa, Jorge Javier
Vázquez. / Redacció

Aída 3.359

Telediario 2 3.352

Batman begins 3.262

El rey escorpión 2.825

30 minuts 621

APM? extra 599

TN vespre 536

TN migdia 482

La ciutat de The Beatles,
Liverpool, és la destinació
d’Españoles en el mundo
(La 1, 22.15 h), un dels
amfitrions del qual serà el
tècnic Rafa Benítez, que
va entrenar el Liverpool
durant sis anys.

MITJANS

TereluCamposdeixa
un tempsTelecincoper
tractar-seun càncer

FRANCESC PEIRÓN
Nova York. Corresponsal

La Casa Blanca ha optat per no
donar suport a l’actual regulació
que el Congrés dels Estats Units
està preparant per regular la pi-
rateria a internet. El que a Es-
panya es va conèixer com la llei
Sinde, aquí s’anomena SOPA
(Stop Online Piracy Act). El
nom canvia, però la lluita és la
mateixa.
Eric Cantor, líder de la majo-

ria conservadora a la Cambra de
Representants, ha comentat a
diversos congressistes que la vo-
tació, prevista per al proper 24
de gener, només es produirà si
hi ha consens en la proposta. No
n’hi ha.
Així que tot indica que aquest

projecte dormirà de moment el
son dels justos. Ho farà per a
alleujament de les grans empre-
ses digitals. Google, Yahoo,
Twitter, Facebook, Paypal,
AOL, Amazon,Mozilla van ame-
naçar amb una apagada global

del ciberespai, amb els perjudi-
cis socials i financers que com-
portaria per més curt que fos el
parèntesi de la protesta.
En canvi, un dels homes més

irascibles del món de la comu-
nicació i flagell d’Obama no ha
pogut reprimir la indignació.
Rupert Murdoch, propietari de
diaris com TheWall Street Jour-
nal o The New York Post, també
és el propietari de la cadena de
televisió Fox i dels estudis cine-
matogràfics que porten el ma-
teix nom. Murdoch, erigit en la

veu de les major de Hollywood,
s’ha esbravat contra el Govern
dels EUA.
Ho ha fet mitjançant el seu

compte de Twitter, l’últim des-
cobriment que ha trobat per ca-
nalitzar els seus impulsos, des-
prés de ser més que reticent a
les xarxes socials. “De manera
que Obama s’uneix als patrons
de Silicon Valley que amenacen
amb la pirateria i purament i
simplement amb el robatori als
creadors de programes”, va es-
criure el president i director exe-

cutiu de News Corporation, que
fa anys que lluita contra la repro-
ducció gratuïta de continguts
dels seus mitjans en territoris
com Google.
Precisament aquesta empresa

es va convertir en una altra
diana dels seus dards. Primer va
qualificar aquesta societat de “lí-
der de la pirateria”. Potser per
algun consell legal, Rupert
Murdoch més tard es va corre-
gir en part i en altres tuits s’hi va

referir com a “gran empresa”.
La ira deMurdoch, que l’estiu

passat va tancar el diariNews of
the World per hackejar conver-
ses telefòniques, es va registrar
després que tres assessors de la
Casa Blanca emetessin un docu-
ment d’oposició. Els experts re-
coneixen el perill econòmic que
suposa la pirateria, tot i que van
matisar que la seva regulació
“no pot ser un atac a la llibertat
d’expressió ni incrementar el
risc a la ciberseguretat o frenar
la iniciativa d’internet.c

D esprés de tant prometre que
ningú el faria callar i de
passejar-se per diversos
programes anunciant que

no deixaria canya dreta, el cert és que
la presentació del còmic Ricky Gervais
de la gala dels Globus d’Or ha estat
d’una gran confortabilitat. I ho dic no
únicament per al tot Hollywood que hi
era present, sinó també per als especta-
dors televisius, poc acostumats que
algú destrueixi als que té al davant. En
el moment de produir-se aquest gest
càustic es crea incomoditat i una certa
repulsió; després, amb el pas de les
hores, aquest sentiment muta cap al
contrari, i apareix l’empatia i admira-
ció per l’empenta demostrada i per la
defensa que això suposa de la llibertat
d’expressió. Aquest any, doncs, la con-
fortabilitat de Gervais li evitarà críti-
ques gremials i en canvi li suposarà un

descrèdit al seu paper de bufó del po-
der establert.
Perquè del que es tracta en una ceri-

mònia com aquesta és dilucidar fins a
quin punt el “sistema Hollywood” és
un poder constituït que, com a tal, me-
reix ser dinamitat en els temps que els
privilegis estan sota sospita. Cal enten-
dre la gala com un mur de contenció
davant d’aquesta presumpció de culpa-
bilitat. Per això s’han posat en escena
els dics capaços de contenir la crítica
despietada, començant per l’homenat-
ge a Morgan Freeman, considerat “el
príncep dels actors”, que va estar acom-
panyat d’altres símbols de la negritud
com Sydney Poitier i amb sengles pre-
mis a altres dos actors afroamericans.
D’altra banda el premi a millor direc-
tor per Martin Scorsese és una garan-
tia de la perdurabilitat de l’instint inde-
pendent. El premi a George Clooney

va donar ocasió a valorar el paper que
ell o Brad Pitt tenen en el camp de
l’acció social ecumènica. El premi a
The artist significa el valor europeu
entès com a deutor de la tradició clàssi-
ca. I el premi al film iranià va perme-
tre que el seu director fes un al·legat
massa abstracte sobre la voluntat pacífi-
ca del seu poble. És com si Ricky
Gervais fos conscient que davant tant
desplegament humanitari del “sistema
Hollywood” era millor no sabotejar-lo
amb crítiques al seu comportament
superficial, i limitar-se a alguna al·lusió
sexual i a considerar el castellà un idio-
ma incomprensible, el que va motivar
una quasi vergonyosa reivindicació
d’alguns actors hispans. En resum, Ho-
llywood no està per bromes i prefereix
integrar les desigualtats en el seu dis-
curs. I quan la cort es posa seriosa, el
bufó mostra els seus límits.

El magnat de la comunicació Rupert Murdoch

ManuelFraga
repassa la seva vida
a ‘Epílogo’ (Canal +)

No us ho perdeu

Un informe de la
Casa Blanca indica
que no es pot
anar contra la
llibertat d’expressió

Jordi Balló

Españoles en el mundo

Recomanat

RAJANISH KAKADE) / AP PHOTO

C R Í T I C A D E T V

Amb només 24 anys, Pau
Garcia-Milà ja té una em-
presa amb més de 40
treballadors. Singulars
(33, 22.40 h) presenta
el creador d’eyeOS, un
sistema operatiu pioner
en el cloud computing.

L’amo dels estudis
Fox qualifica Google
de “líder de la
pirateria”, malgrat que
ell va tancar un diari
per aquesta pràctica

Singulars

MurdochatacaObamaper frenar
la llei contra la pirateria en línia

Els límits del bufó

Pau Garcia-Milà
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DANI DUCH

El reloj que Éric Abidal
regaló a un niño con cáncer

c Schettino acercó el ‘CostaConcordia’ aGiglio
para obsequiar almaître, nativo de la isla

El crucero naufragado, ayer

www.lavanguardia.com Número 46.796 1,20 euros

Rajoy ySarkozy exhiben
sintonía contra la crisis

La tecnología
enel 2012:
las pantallas
tomanel poder

Abidal: “No
tienevalor;
sóloquiero
verlo feliz”

c El sepelio será hoy en su lugar de veraneo
coruñés y laXuntahará un funeral el sábado

Una fanfarronería
del capitánpudo
causar el naufragio

œEl presidente español espera no subir más
impuestos y respalda a Francia en la tasa Tobin

Hollywood
seda
otrobaño
deglamur

Lapolítica despide
aFraga comopadre
de laConstitución

2430 GAMMA-RAPHO / GETTY IMAGES

œEl mandatario francés apoya “las valientes
decisiones” adoptadas por el Gobierno del PP

MARTES, 17 DE ENERO DE 2012

El Rey reúne
a lospresiden-
tes enuna
foto histórica

De confirmarse las últimas in-
formaciones, cabría atribuir el
naufragio del crucero Costa
Concordia a una insensatez
mayúscula del capitán, Frances-

co Schettino, que parece que
acercó temerariamente la nave
a Giglio para hacerle una gracia
al maître, nativo de la isla.
INTERNACIONAL 3 A 6 Y EDITORIAL

Aprovechando la
concesión del
Toisón de Oro
–la más alta distin-
ción de la monar-
quía– a Nicolas
Sarkozy por su
colaboración en la
lucha contra ETA,
el Rey propició
una foto histórica
de los presidentes
españoles de la
democracia que
acudieron al acto:
Mariano Rajoy,
José Luis Rodrí-
guez Zapatero,
José María Aznar
y Felipe Gonzá-
lez. Una foto de
unidad que coro-
nó la ceremonia.
POLÍTICA 10 Y 11

La mayoría de los políticos es-
pañoles destacó ayer la rele-
vancia de Manuel Fraga como
padre de la Constitución. Las
críticas por su papel como mi-

nistro de la dictadura de Fran-
co procedieron del PNV, IU y
BNG. Los restos de Fraga se-
rán enterrados hoy en Perbes.
POLÍTICA 12, 13 Y EDITORIAL
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CELESTE LÓPEZ
Madrid

U na de les pregun-
tes que amb més
freqüència fan els
pacients a qui els
acabende diagnos-

ticar un càncer quan es troben ca-
ra a cara amb el metge és per què
a mi? Els professionals sanitaris,
llavors, proven de fer-los enten-
dre que no hi ha resposta, tret
que un emmalalteix perquè és
viu, perquè la vida és així, però
no és fàcil per a aquest pacient
assumir-ho, sobretot quan fins fa
relativament poc temps el càn-
cer era unamalaltia llarga i peno-
sa, silenciada o disfressada absur-
dament per la societat. No hi ha

cap resposta que justifiqui
aquest silenci, expliquen els ex-
perts, però sí les seves conse-
qüències en el pacient: aïlla-
ment, dolor, por, angoixa, soli-
tud, fracàs... “Explico el que pas-
sava abans perquè entenguin tot
el bé que fan els personatges pú-
blics cada vegada que diuen que
tenen un càncer”, assenyala Eva
Béjar, psicooncòloga de l’Associ-
ació Espanyola Contra el Càncer
(AECC).
Sónmolts els famosos que han

fet públic que tenen un càncer.
Els últims, la periodista Concha
García Campoy i la presentadora
de televisió Terelu Campos.
Abans ho van fer polítiques com
Esperanza Aguirre, Uxue Bar-
kos, Maru Menéndez; cantants

comLuzCasal, JoanManuel Ser-
rat; ballarines com Cristina
Hoyos; actors com Sancho Gra-
cia... “La seva declaració pública

ha fet veure als pacients que no
són casos aïllats i que el càncer
no diferencia de classes socials,
ni d’ideologies, ni sexe, ni profes-
sions... El càncer és cosa de tots i
pot tocar a qualsevol. Tots som
en aquest bombo”, assenyala la
doctora Carmen Yélamos, psico-
oncòloga de la Fundació Grup
IMO(InstitutMadrileny d’Onco-
logia).
La lluita contra el tabú que

fins fa poc temps hi havia al vol-
tant d’aquesta malaltia està fent
l’efecte desitjat, que es visibilitzi.
“I una clau de l’èxit és, sens dub-
te, la participació d’aquestes per-
sones rellevants. Els pacients
s’hi identifiquen i, com ells, deci-
deixen exterioritzar-ho... i això
és el primer pas per afrontar in-

certeses i angoixes”, explica Eva
Béjar.
Fins i tot quan el personatge

popular es mor, això permet als

pacients enfrontar-se a les pors
que suscita aquesta malaltia. “Va
passar, per exemple, quan va es
morir Rocío Durcal. El cop per a
molts va ser fort però això dóna
opció al metge a parlar amb ell i
a posar en evidència la part nega-
tiva del càncer, que tampoc no
s’ha d’obviar”, explica Béjar, que
atén les necessitats psicoemocio-
nals dels pacients oncològics al
llarg de la malaltia.
Però si hi ha una cosa que els

oncòlegs valoren del fet que els
personatges famosos facin pú-
blic que tenen un tumor és, per
damunt de tot, el missatge a fa-
vor de la realització dels controls
pertinents per a la detecció pre-
coç, la clau veritable per lluitar
contra el càncer. “QuanEsperan-

za Aguirre, per exemple, va dir
que li havien detectat un tumor
al pit en una revisió, les trucades
per fer-se un control es van dis-
parar. De cop, desenes de dones
decideixen fer el pas i anar a la
revisió, superant aquestes pors
inicials”, assenyala la doctoraYé-
lamos. És el mateix que ha pas-
sat en el cas de Terelu Campos,
queho va fer públic en unprogra-
ma televisiu en el qual, a més de
parlar de les revisions, va fer refe-
rència a l’autoexploració (així es
va detectar ella el tumor). “Són
molt més efectives aquestes pa-
raules que totes les campanyes
que des de les organitzacionsmè-
diques i de pacients fem”, expli-
quen des de la Societat Espanyo-
la d’Oncologia Mèdica. També,

IDENTIF ICACIÓ

Els famosos indiquen
que aquesta malaltia
no entén de classes
ni d’ideologies

PREVENCIÓ

Es disparen les
revisions mèdiques
quan un famós
diu que està afectat

A ESPANYA

La majoria es tracta
a Espanya, cosa
que revela confiança
en el sistema sanitari

NO ÉS UN EXEMPLE

Els pacients
no entenen que
un famós torni a
la feina de seguida

Lacarapública
delcàncer

Que personatges famosos facin conèixer la
malaltia té un impacte positiu a la societat

Com es poden abordar les malalties oncològiques

Tendències

D’esq. a dreta,

Sancho Gracia,

Concha García

Campoy, Uxue

Barkos, Luz Casal,

J.M. Serrat i

Esperanza Aguirre
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Mama ................ 22.027
Colorectal ........... 11.883
Úter ...................... 4.385

Pròstata ............... 25.231
Pulmó .................. 20.085
Colorectal ............. 16.668

Colorectal ............. 28.551
Pròstata ................. 25.231
Pulmó ................... 23.211
Mama ................... 22.027

que la granmajoria es tracti a Es-
panya, cosa que demostra la con-
fiança en el sistema sanitari.
Des de l’AECC, no obstant ai-

xò, alerten sobre el fet que els ho-
mes en aquesta exposició públi-
ca del càncer tinguin “menys im-
plicació”: “Per la seva manera de
ser, possiblement, són menys
proclius a les explicacions.
Molts homes, a més, vinculen
malaltia ambdebilitat, dependèn-
cia, delegació de funcions o, fins
i tot, fracàs i això és un fre a
aquest pas endavant en la comu-
nicació”, assenyala Eva Béjar. A
més, això ajudaria a incrementar
les revisions per a la detecció de
l’anomenat càncer silenciós, el
de pròstata”, assenyalen des de
l’AECC.

No hi ha res negatiu en la de-
claració dels personatges pú-
blics que tenen un càncer? “No
podem controlar els missatges,
perquè això formapart de la inti-
mitat de les persones, però n’hi
ha que no s’ajusten a la realitat”,
assenyala la doctora Béjar. I és
que la imatge d’una dona que,
després de comunicar que té càn-
cer i que s’ha d’operar, torna a la
feina al cap de pocs dies, com va
fer Esperanza Aguirre, no s’ajus-
ta a la realitat dels milers de pa-
cients a qui els mateixos metges
demanen que s’agafin un temps
en la seva vida per dedicar-se al
més important en aquell mo-
ment: la salut. Perquè una cosa
és desdramatitzar i una altra, la
frivolitat.c

Lacatarsi

E l càncer és avui, encara, una pode-
rosa metàfora de la por, del re-
buig de la decrepitud i de la mort
que tenalla a la nostra societat. La

medicina ha aconseguit grans avenços en la
lluita hercúlia contra aquest mal i per sort
són moltes les històries de superació. Però
socialment continua arrossegant l’estigma
de malaltia maleïda. Ho va saber descriure
amb gran emotivitat Ana Palacio quan anys
enrere va veure com s’anava consumint la
seva germana Loyola. Explicava llavors
Ana Palacio, que també en va patir un i el
va superar, que el càncer transforma la mi-
rada de l’altre sobre qui el pateix. És així
encara que ens costi de reconèixer-ho.
Per això, per aquest combat contra l’estig-

matització d’unamalaltia que s’amagamas-
sa vegades rere d’enrevessats eufemismes,
és elogiable que un personatge conegut faci
pública la seva malaltia. Es genera un efec-
te de catarsi col·lectiva quan aquesta perso-
na que és tan llunyana i alhora tan familiar
s’enfronta al càncer sensemitges tintes, sen-
se subterfugis, conscient de la gravetat pe-
rò, sobretot, sense donar al mal cap tipus
d’excepcionalitat. Una teràpia social i d’im-
pacte. Perquè les injustícies generen empa-
tia, i és humà que sigui així. Mires al teu
voltant i prens consciència de la teva fragili-
tat i de com el destí pot acabar jugant amb
tu com en una loteria.
Sí que és bo que els personatges públics

afectats no envoltin de misteri la malaltia.
Que de sobte deixin de treballar i desapare-
guin sense donar explicacions no ajuda en
res en la normalització. Ep! No perdem de

vista una cosa importantíssima: que cada
cas és unmón, comunmón són les expecta-
tives de curació davant una mateixa malal-
tia. El que no és acceptable és convertir una
circumstància en la qual tanta gent pot veu-
re’s reflectida en un circ per a més glòria
dels índexs d’audiència.
Superació, sí, endavant, endavant!
Només un emperò. Recordo ara una en-

trevista que va publicar el Magazine
d’aquest diari en un dels seus números de
desembre. L’entrevistada era doblement
protagonista per haver escrit un llibre so-
bre les trampes de l’anomenat pensament
positiu (editorial Turner) i per la seva con-
dició d’exafectada per un tumor de pit. Bar-
baraEhrenreich, així es diu aquesta assagis-
ta nord-americana, alertava contra el risc
d’abordar socialment el càncer traçant una
equació entre l’actitud delmalalt i les possi-
bilitats de curació. Conscient que les seves
paraules podien interpretar-se com una
traïció a valuosíssimes lluites personals,
Ehrenreich advertia contra aquesta ona de
pensament positiu que envaeix la societat i
que en certa manera obliga l’afectat a enca-
rar el problema amb un permanent somriu-
re. Un forçat optimisme que oblida els qui
no han aconseguit vèncer el destí i que es-
quiva sentiments tan presents com la por,
l’angoixa, l’enuig, la ràbia, la preocupació.

LES DADES
DEL CÀNCER
A ESPANYA

Els dos sexes

Lesmalalties, per bé o permal,
es fan servir sovint amb sentit figurat

Malssense
metàfores

MAGÍ CAMPS
Barcelona

Q ui no ha sentit a dir que la
pobresa és el càncer de la so-
cietat? O quan una persona
té un caràcter irasci-
ble i s’encén

desmesuradament, al-
gú deixa anar: “Ja li ha
agafat l’embòlia”. Per
internet viatgen els
virus informàtics a
la velocitat de la
llum i infecten dis-

cos durs sense que els antivirus (una
mena de vacunes informàtiques) els pu-
guin aturar tots, atesa la seva capacitat
d’innovació.
A la societat i al món empresarial es

produeixen tota mena de paràlisis, que
no tenen a veure amb el sentit original:
“Abolició de la funciómotora o, per ex-
tensió, de qualsevol altra funció. Un
atac de paràlisi. La paràlisi d’un mem-
bre” (DIEC).
Davant la clàssica paràlisi tenim ara

el verb esclerotitzar –encara no admès
als diccionaris catalans però sí als caste-
llans–, que es fa servir més en sentit fi-
gurat (“Impedir o dificultar el funcio-
nament d’alguna cosa d’unamanera im-
portant: La crisi de govern va contribu-
ir a esclerotitzar l’Administració”, dic-
cionariClave), que no pas en sentit rec-
te (“Endurir un teixit o òrgan per la

formació d’escleroproteïnes”, DRAE).
Quan algú no vol escoltar diem que

està sord o que es fa el sord; i quan algú
no vol veure-hi, llavors diem que és un
cec: no hi ha pitjor cec que el que no
vol veure-hi, diu la dita. De sords i de
cecs el refranyer n’és ple. Ésmolt dife-

rent, però, l’ús figurat d’autis-
ta, relativament recent: un

polític autista és el que
no vol saber res del que
l’envolta, igual que es
diu d’algú que s’aïlla
del seu entorn. Aquests
casos, com és evident,
resulten ofensius per
als familiars de les per-
sones que pateixen
aquesta malaltia.

El càncer va co-

mençar sent “unmal lleig”, una expres-
sió que defugia esmentar-lo pel seu
nom, com si pel fet de dir-la en veu alta
pogués guanyar força en la seva tasca
destructiva. Aquestamena de supersti-
ció ha desaparegut pel que fa al càncer,
però en altres casos, com ara la sida, se
segueix amagant per tots els prejudicis
que comporta.
Fer-ho públic és valent per part de

l’afectat i és terapèutic per als malalts
anònims: fa la funció d’exemple, que
ajuda a suportar el mal tràngol. El se-
güent pas, la popularització del nom
fent-lo servir en sentit figurat, és un
procés lingüístic absolutament normal,
però que potmolestar i ofendre les per-
sones afectades. El problema, a més, és
que aquests sentits metafòrics són ca-
da cop més presents en les converses
informals però també en les formals.c

Susana
Quadrado

Homes

Que els personatges públics
no envoltin la malaltia de
misteri ajuda que el càncer
es normalitzi socialment

Dones
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Com passa amb altres
xacres que afligeixen
les dones en diversos

països del món, els aliats més
transcendentals per posar fi a
les discriminacions més arrela-
des són els companys de les
seves vides: els homes. Sense
ells, no hi ha canvi cultural
possible. Tampoc n’hi ha sen-
se les responsables de soste-
nir la meitat del cel. (Aquesta
era la missió femenina, segons
Mao Zedong, i ja és paradoxal
que aquesta pretesa lloança a

la importància socioeconòmi-
ca de les dones no hagi evitat
que la Xina, amb la política
del fill únic superposada a
l’ancestral preferència per
l’home, sigui territori privile-
giat per a l’avortament de ne-
nes.) Tal com van alertar l’any
passat cinc agències de
l’ONU, la selecció sexual en el
naixement no serà eradicada
a cop de restriccions. A l’Ín-
dia, l’avortament per raó de
sexe està prohibit, i el dot
–una ruïna per a la família de
la núvia, un negoci per a la
del nuvi– és il·legal. I, tanma-
teix, el feticidi femení es dóna
en totes les classes socials,
incloses les classes mitjanes

urbanes amb educació univer-
sitària, com les de Nova
Delhi. La família política sol
ser un ariet immisericordiós
contra l’esposa embarassada
si la dissort la castiga amb una
nena en camí, amb recurs
moltes vegades a la violència
física. Comptar amb el marit
per resistir aquesta pressió
dels sogres cap a l’avorta-
ment, i que el seu suport es
faci públic i amorós el dia
mateix de la celebració del
matrimoni, pot ser un instru-
ment de canvi cultural perquè
la societat índia en prengui
nota, i perquè les nenes siguin
vistes allà com un tresor tan
preciós com els nens.

Els nuvis, com els de la foto, a més de jurar-se fidelitat es comprometran a no avortar si és nena

L’ariet de la família política

JORDI JOAN BAÑOS
Nova Delhi. Corresponsal

P rometo ser-te fidel,
donar-te suport en la
salut i en la malaltia i
no induir-te a l’avor-
tament selectiu de ne-

nes. Un jurament com aquest és
el que Nova Delhi proposarà als
nuvis el dia que es casin, per aca-
bar amb la xacra del feticidi fe-
mení, que a més desequilibra pe-
rillosament la demografia. Se-
gons el cens de l’any passat, a la
capital índia hi ha amb prou fei-
nes 866 dones per cada mil ho-
mes. Als districtes més rics de
Delhi, així com a les regions cir-
cumdants del nord-oest de l’Ín-
dia -fortament patriarcals- la pro-
porció es redueix a vuit dones
per cada deu homes, pitjor que a
la Xina.
Per això, el govern deDelhi ha

decidit implicarmés de 300 cler-
gues hindús i musulmans en la
seva campanya contra el diagnòs-
tic prenatal del sexe del nadó.
Ben aviat, els vots matrimonials
inclouran la promesa deno recór-
rer a aquesta pràctica il·legal. No
només de viva veu –durant la ce-
rimònia– sinó també per escrit,
al certificat de matrimoni.
Tradicionalment, als casa-

ments hindús els nuvis procla-
men set promeses de suport mu-
tu. La vuitena, incentivada pel go-
vern de Delhi, comprometrà la
parella a no cedir davant la pres-
sió familiar favorable als fills ho-
mes. La campanya es llançarà pri-
mer a l’acomodat sud de Delhi,
segons publicaHindustan Times.
Tot i que l’esperança de vida fe-
menina és lleugerament superi-
or, a Delhi la xifra d’homes supe-
ra en 1,2 milions la de dones. Un
fenomen apreciable a simple vis-
ta, no només als carrers, sinó
també a les aules.
Cap al 2020 es calcula que en-

tre un 15% i un 20% dels homes
no trobarà parella al nord-oest
del país. Aquest desequilibri
agreuja la violència sexual, d’una
magnitud molt més gran a Delhi
que a Bombai o a Calcuta. Preci-
sament, la molèstia de protegir
una filla és un nou motiu adduït
pels pares per preferir fills. Un

motiu que s’afegeix als tradicio-
nals d’ordre econòmic –el dot– i
religiosos –només el fill garanti-
ria la salvació de l’ànima paterna
quan calés foc a la pira funerà-
ria–. Sense oblidar que la filla,
des que es casa, passa a pertà-
nyer a la família del nuvi.
Totes les clíniques que practi-

quen ecografies exhibeixen el
cartell següent: “Aquí no es prac-
tica el diagnòstic prenatal del se-
xe del nadó. És un acte persegui-
ble”. No obstant això, tenint en
compte les dades, uns quants eu-
ros aconsegueixen vèncer els es-
crúpols de molts d’aquests met-

ges, acostumats a parlar en clau
amb les pacients i els seus ma-
rits. L’avortament –que és legal–
es pot practicar en una altra clíni-
ca a la qual no faran preguntes.
Des de la prohibició del diag-

nòstic, el 1994, el feticidi femení
no ha fet més que augmentar.
D’una banda perquèmés indis te-
nen accés a ecografies i, de l’al-
tra, perquè la voluntat de tenir
menys fills –associada a la pros-
peritat urbana– no ha reduït la
predilecció perquè almenys un si-
gui home.
En alguns pobles dels voltants

de Delhi –als estats d’Haryana,
de Panjab i del nord del Rajas-
than– ja hi ha joves que han de
recórrer més de 1.500 quilòme-
tres per trobar esposa. És una
conseqüència del fet que, a les zo-
nes esmentades, una de cada sis
nenes no arriba a néixer, pel seu
sexe femení. Noobstant això, l’úl-
tima tendència entre els matri-
monis indis amb recursos econò-
mics és volar fins a Bangkok, on
poden triar el sexe de l’embrió
que s’implantarà, sense proble-
mes legals. Cap d’aquests matri-
monis no han demanat mai una
nena, segons asseguren els met-
ges tailandesos.c

NovaDelhi proposa als nuvis que es comprometin a no practicar el feticidi femení

“Not’induiréaavortar lanostra filla”

María-Paz López

Troben la resistència
aun tractament contra
el càncer de còlon

Els vots matrimonials
inclouran la promesa
de no recórrer
a l’avortament
si és nena

ANA MACPHERSON
Barcelona

Un dels tractaments de primera
línia per al càncer colorectal
perd eficàcia al cap d’uns mesos
en un nombre elevat de casos, i
oncòlegs, biòlegs i patòlegs de
l’Hospital del Mar i de l’IMIM
han descobert per què: la proteï-
na contra la qual actuen aquests
anticossos monoclonals canvia
amb el temps i l’anticòs no acon-
segueix enganxar-s’hi i impedir
la seva activitat. El tractament es

torna ineficaç. Aquesta troballa,
que es publica avui aNature Me-
dicine, suposa un gran salt, se-
gons el parer dels investigadors,
que permetrà dissenyar tracta-
ments que esquivin aquesta i al-
tres possibles resistències.
“Segur que hi hamésmecanis-

mes de resistència – assenyala
JoanAlbanell, cap de servei d’On-
cologia Mèdica de l’Hospital del
Mar i cap del grup d’investigació
autor de l’estudi–, però aquest és
el primer que trobem en el trac-
tament de tumors i ja hem co-

mençat a mirar-lo en anticossos
monoclonals que s’utilitzen per a
altres tumors, com mama, cap i
coll, perquè és possible que es
repeteixi el mecanisme de re-
sistència”.
Saber què passa amb el temps

al gen que expressa aquesta
proteïna a la qual ja no se li ados-
sa l’anticòs monoclonal que la
desactivava permetrà crearmedi-
caments que resolguin aquesta
mutació. “Hempogut comprovar
que la nostra troballa de labora-
tori es repetia en dos de cada deu
pacients i ara fa falta estendre
l’estudi a un major nombre de
pacients per conèixer la fre-
qüència real d’aquesta resistèn-
cia”, apunta el doctor Albanell.
“Però també hem comprovat que
amb cap altre dels anticossos
monoclonals que s’utilitza en
altres tumors, aquesta resistèn-
cia no existeix, la qual cosa

obre noves possibilitats”.
Els anticossosmonoclonals s’u-

tilitzen des de fa un temps en
tractaments avançats de càncer.
Solen ser eficaços durant sis o
vuit mesos, deu com a màxim.
“En lamajoria de tumors aconse-

gueixen cronificar-los, però no
curar-los, precisament perquè
deixen de ser eficaços al cap d’un
temps”, explica l’oncòleg.
“Aquesta investigació obre una
porta amedicació personalitzada
del càncer”. afegeix.

L’estudi que publica l’equip de
l’hospital del Mar va començar
en un treball de laboratori en el
qual totes les cèl·lules de càncer
de còlon tractades amb l’anticòs
monoclonal habitual tornaven a
créixer al cap d’uns mesos. Una
resistència massiva. “Vam for-
mular una hipòtesi sobre la mu-
tació del gen que expressava
aquesta proteïna diana del tracta-
ment. Vam seqüenciar el gen i
vam veure que s’alterava en el
punt d’unió de l’anticòs i la pro-
teïna, que encaixen com una clau
en un pany. Un canvi, per petit
que sigui, provoca que no encai-
xi. És més, en aquest cas la rebo-
ta”, explica l’oncòleg. Per arribar
a aquest coneixement, a més de
l’equip del Mar i de l’IMIM, han
col·laborat hematòlegs de Vall
d’Hebron, el Centre de Regula-
ció Genòmica (CRG) i el Centre
Genentech dels Estats Units .c

ANÀLISI

Un equip de
l’Hospital del Mar
publica a ‘Nature
Medicine’ les claus
del seu descobriment
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O L I V E R , C L A U

Fiatc Joventut
València

81
73

Fiatc Joventut: Jeter (6), Jelinek
(12), Van Lacke (10), Williams
(10), Llovet (7); Oliver (10), Báez
(9), Obasohan (13), Norel (4).

València: De Colo (5), R. Martí-
nez (17), Claver (2), Caner Med-
ley (22), Lishchuk (11); San Mi-
guel (2), Newley (5), Faverani
(4), Pietrus (5).

Juan Carlos Navarro va tenir una reaparició notable

Barcelona Regal
CAI

71
68

Barcelona Regal: Marcelinho (2), Eidson
(9), Mickeal (7), E. Lorbek (16), Perovic
(7); Ingles (5), F. Vázquez (6), Sada (0),
Rabaseda (0), Wallace (2), Navarro (17).

CAI: Cabezas (14), Wright (12), Stefans-
son (6), Heittsheimeir (8), Archibald (6);
Van Rossom (13), Toppert (0), Aguilar
(7), Almazán (0), Fontet (2).

Manel Comes
pateixuncàncer

JUAN ANTONIO CASANOVA
Barcelona

Juan Carlos Navarro va reaparèi-
xer ahir, unmes i quatre dies des-
prés que la fasciïtis plantar que te-
nia s’agreugés a Vitòria, i va aca-
bar sent decisiu perquè no es re-
petís la victòria de l’any passat al
Palau Blaugrana d’un CAI que
quan quedava 1m 14s guanyava
per 61-64. La remuntada va por-
tar la firma de l’escorta, que va
anotar els vuit últims punts del
seu equip amb vuit tirs lliures sen-
se error als 38 segons finals. Els
blaugrana s’havien queixat, i amb
raó, de la permissivitat amb la de-
fensa visitant al primer temps, pe-
rò després els àrbitres els van afa-
vorir en diverses deci-
sions. L’última i defi-
nitiva, quan faltaven 3
segons i 5 dècimes,
quan van castigar Ste-
fansson amb una anti-
esportiva inexistent.
Al Barcelona Regal

no li surt cap partit
complet. Aquest va
ser sorprenentment
igualat, ambmoltes al-
ternances en el co-
mandament i diferèn-
cies curtíssimes. Les
més altes, de 6
(46-40) i 4 punts
(34-38). I un final a ca-
ra o creu en què el fet
d’haver recuperatNa-
varro va ser el factor decisiu: pilo-
tes per a ell, faltes rebudes i tirs
lliures convertits amb absoluta
fiabilitat. Un bé preciós davant la
dificultat reiterada de l’equip per
anotar amb regularitat, plasmada
en un pobre 40% en tirs de dos i
un 29% en triples. Bona defensa
del CAI, entesos; massa deixar

fer dels àrbitres durant bona part
del matx, d’acord. Però també
fluïdesa ofensiva escassa (només
11 assistències), renúncia d’al-
guns a mirar la cistella i en gene-
ral massa errors també en posi-
cions bastant còmodes.
Tot això va permetre que esti-

gués sovint al davant i
que lluités pel triomf
fins al final a un CAI
ordenadet, el mèrit
més gran del qual va
ser la fortalesamental
per no descompon-
dre’s quan després
del seu avantatge més
gran (34-38 als 21m
49s, triple d’un pivot,
Heittsheimeir) hi va
haver un parcial de
8-0. El seu entrena-
dor, José Luis Abós,
va parar el cop amb
un temps mort i uns
minuts en zona 2-3.
Després, un altre cop
en individual i ja a l’úl-

tim quart, el seu equip va tornar a
posar-se al capdavant (51-52).
Als últims sis minuts van pas-

sar moltes coses, començant per
una antiesportiva ben clara
d’Archibald. El Barça Regal va ju-
gar durant un minut i mig amb
quatre de petits, fins que Lorbek
va tornar perNavarro. Quan falta-

ven 4m 12s li va caure la cinquena
a l’eslovè, després d’anotar, i un
tir lliure de Heittsheimeir va em-
patar el partit a 59.
L’atac blaugrana havia entrat

en crisi total. Havien fet només 3
cistelles en 14 intents quan Cabe-
zas va fer un triple i va multipli-
car la preocupació: 61-64 amb 1m
14s al crono. Però a l’últim minut
les decisions del CAI en atac van
ser lamentables (tirs de Cabezas i
Wright que no van tocar el cèr-
col) i al Barça li quedava un últim
recurs: el factor Navarro, habi-
tualment infal·lible. Va tornar lla-
vors a la pista i després del 63-64
deMickeal tot ho va fer ell. I l’an-
tiesportiva que no ho era va pri-
var al CAI de l’última pilota.c

El València cau
davant laPenya i
fa foraOlmos

BÀSQUET ACABA LA PRIMERA VOLTA DE LA LL IGA ENDESA

L A D A D A

ROSER VILALLONGA

]La victòria del Fiatc Joven-
tut li permet obrir una bret-
xa de dos triomfs respecte a
la zona de descens i deixa
fora de la Copa del Rei al
València, que hores desprès
va destituir l’entrenador,
Paco Olmos, a qui de mo-
ment substituirà el seu se-
gon, Chechu Mulero.
Els verd-i-negres van ser

molt superiors en el primer
temps: 42-23 al descans i
50-27 com l’avantatge mà-
xim (23m). Els valencians
van començar fatal, amb 11
pilotes perdudes en el pri-
mer quart (23 en total),
però a la segona part van
anotar 50 punts i la diferèn-
cia es va reduir a 9 punts
(64-55, 34m) i després a 8
(71-63, 37m). Una cistella
de Báez al límit de la posses-
sió i dos tirs lliures anotats
per Oliver al minut següent
van acabar amb tots els
dubtes (75-64).
Oliver va ser l’home clau

perquè la Penya no patís
més del compte al final. El
base terrassenc va controlar
la situació, va rebre sis fal-
tes i va assegurar el triomf
amb un 6/6 en tirs lliures i
els 8 últims punts locals.

Classificats per a
la Copa del Rei
EQUIP CLAS.

Reial Madrid 1

Barcelona Regal 2

Caja Laboral 3

Unicaja 4

Lucentum 5

Cajasol 6

Fuenlabrada 7

Lagun Aro 8

El sorteig se celebra
avui (12 h) al Saló
de Cent de l’Ajuntament
de Barcelona

]Manel Comes va anunciar
ahir que pateix càncer en
una carta a TVE que va llegir
Arseni Cañada, el company
de retransmissions. “He de
jugar el partit més important
de la meva vida. M’han diag-
nosticat un càncer i això em
porta a dedicar tot el meu
temps i energia a curar-me.
No oblideu que el Xèrif (el
seu sobrenom) sempre pot
amb els dolents”, deia.
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Navarro va tornar a temps
El Barça remuntaambvuit tirs lliures senseerror de l’escortaals últims38 segons
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6 Día Internacional
contra la mutilación
genital femenina

“El cáncer fomenta la solidaridad”

A la abogada y políti-
ca Magda Oranich
le descubrieron
un tumor en la

mama en abril del año 2000.
Recuerda que cuando se lo
dijeron, sintió que su mundo
se hundía bajo el peso de la
palabra ‘cáncer’.

Una década después Oranich
dice que debemos desdrama-
tizar el término, pero no frivo-
lizarlo. “El cáncer ya no es si-
nónimo de muerte, en muchos
casos es curable, especialmen-
te el de mama”. Pero para ello,
la prevención y la detección
precoz son muy importantes.
Casos como el de Magda,

Abidal, Concha García Cam-
poy o Terelu Campos, -por ci-
tar algunos de los más recien-
tes-, ponen en evidencia que
el cáncer nos puede afectar a
todos. “Y es muy difícil admi-
tir que uno lo tiene. Siempre
surge la misma pregunta: ‘¿Por
qué a mí?”.
Culpabilizarse sirve de muy

poco, o de nada, “y lo impor-
tante es afrontar la enferme-
dad con optimismo, pensando
en el futuro, en qué haremos
después de la quimioterapia
o de la radioterapia”. Magda
es de la misma opinión que el
doctor Rojas Marcos: el opti-

mismo es un factor de cura-
ción, y más en enfermedades
como ésta, duras física y psi-
cológicamente.

UNA VIVENCIA MÁS
Para esta abogada barcelonesa,
culé hasta la médula -“durante
la enfermedad llegué a pensar
en mi funeral, y encima del fé-
retro había la bandera de Ca-

talunya y la del Barça”- y hasta
hace poco Defensora del Soci
del Barça, el cáncer es una vi-
vencia más, de la que se pue-
den extraer enseñanzas muy
positivas. “Te ayuda a descubrir
el valor de la vida,de la amistad,
y te hace ser más solidario”.
Magda destaca la necesidad

que tienen las personas afec-
tadas de hablar de la enferme-

GemmaMartí

ENSEÑANZAS POSITIVAS

“El cáncer es una
vivencia más que
te ayuda a descubrir
el valor de la vida
y de la amistad”

ASOCIACIÓN ESPAÑOLA
CONTRA EL CÁNCER (AECC)
Desde hace casi sesenta años,

la Asociación Española contra

el Cáncer intenta mejorar la

vida de las personas. En 2010,

los más de 15.000 voluntarios

y setecientos profesionales

de la asociación atendieron

a 214.000 personas en toda

España. La entidad cuenta con

cerca de 150.000 socios y está

presente en 130 hospitales. En

2011, la asociación compro-

metió 12,7 millones de euros

a proyectos de investigación

oncológica. Entre los hitos

conseguidos el año pasado des-

tacan la puesta en marcha del

OncoBarómetro, el aumento de

proyectos y fondos para la inves-

tigación o la implantación del

programa Primer Impacto para

las personas recién diagnostica-

das de cáncer y sus familiares

www.aecc.es

MAGDA ORANICH POSA DELANTE DE UN SINFÍN DE CAMISETAS DEL BARÇA, SU QUERIDO CLUB. LOURDES SEGADE

Deldía
14 Día europeo de la
salud sexual

27 Día nacional del
trasplante

28 Día mundial de
las enfermedades
raras

MAGDA ORANICH, abogada y operada de cáncer de mama

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO
AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

4 febrero 2012 DÍA INTERNACIONAL CONTRA EL CÁNCER

dad, de ayudar a otras personas
que están viviendo la misma
experiencia, “y hablando y ayu-
dando a los demás te ayudas a
ti mismo”, reflexiona. También
destaca el importante papel
que realizan las asociaciones de
lucha contra el cáncer, y en es-
pecial los voluntarios. “El cán-
cer une, y esta unión hace que
seas más fuerte”, sentencia.
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ENTREVISTA

�Ponemos los avances cientí cos
al alcance de toda la sociedad�

E
l apoyo privado a las
iniciativas de investigación
y docencia no es nuevo,
pero la Fundación Dexeus
Salud de la Mujer ha sa-
bido evolucionar a través

del tiempo con y para las personas y
sus necesidades. Nacida con vocación
docente e investigadora, la Fundación
presidida por el Dr. Pedro N. Barri
desarrolla a día de hoy numerosos
proyectos con universidades e inves-
tigadores jóvenes, transformando este
conocimiento en respuestas médicas
para la sociedad mediante sus pro-
gramas de Responsabilidad Social
Corporativa (RSC).

¿Cómo nace la idea de crear una fundación?

A raíz de la necesidad, como sucede
en casi todo. Nosotros sentíamos la
necesidad de ayudar y promover la in-
vestigación y la docencia en el ámbito
de la obstetricia, la ginecología y la
reproducción.

¿Y cómo han dado respuesta a esta necesi-

dad?

A nivel formativo hemos impulsa-
do actividades que a día de hoy son
referentes en nuestro sector como
el symposium internacional sobre
ginecología, los cursos de formación
continuada en la Universitat Autònoma
de Barcelona, y la Cátedra de investi-
gación en obstetricia y ginecología, de
la misma universidad. Y en términos
de investigación, hemos procurado dar
herramientas a los jóvenes talentos del
país para que sigan con sus investiga-
ciones.

Ayudar a los de casa para que revierta en

casa.

Justamente la semana pasada cele-
bramos la octava edición de la entrega
del premio y las becas de la Fundación
Dexeus Salud de la Mujer. El premio,
que ha reconocido la labor de grandes
investigadores como Joan Massagué
o Cristina Garmendia, en esta ocasión
ha sido otorgado por unanimidad del
consejo cientí co al Dr. Manel Esteller,
y ¿sabe qué dijo?

Sorpréndame.

Que lo más difícil de su carrera ha
sido ser reconocido en casa. ¡Imagí-
nese! Un joven que ha demostrado
liderar internacionalmente las inves-
tigaciones en epigenética y que tuvo
que dejar su casa porque aquí no
disponía de los recursos necesarios.
Debemos evitar esto para conseguir

arraigar y promocionar una nueva
generación de cientí cos interesados
en la investigación.

¿Científicos de laboratorio?

Sí y no. Antes, los cientí cos eran
reconocidos como los que ejercitaban
la medicina básica, una especie de
Olimpo de los médicos con talento. Al
otro lado, estábamos los pertenecien-
tes al grupo de la medicina clínica, en
las consultas y tratando a los pacien-
tes, las trincheras de la medicina. Por
suerte, esto está cambiando y nos
hemos ido acercando los unos a los
otros, de manera que vivimos la rea-

lidad de los pacientes, aplicamos los
conocimientos cientí cos más innova-
dores y los ponemos al servicio de la
sociedad.

¿Mediante la Responsabilidad Social Corpo-

rativa?

Desde 2009 trabajamos varios pro-
gramas de Responsabilidad Social con
el n de dar solución a necesidades
vinculadas con nuestro sector a aque-
llas personas que lo requieren. Una de
nuestras primeras apuestas fue el pro-
grama de preservación de la fertilidad
para pacientes oncológicos, mediante
el cual preservamos el tejido ovárico
o los óvulos a aquellas mujeres que,
una vez detectado un cáncer, deben
someterse a tratamientos que pueden
afectar su fertilidad. El anuncio de que
tienes cáncer es duro. Imagínate si
además todos tus planes de tipo perso-
nal o familiar quedan supeditados a la
enfermedad. Nosotros lo que hacemos
es preservar sin coste alguno para la
paciente la fertilidad de estas mujeres
para que no tengan que renunciar a la
maternidad.

Tratar a la mujer en el sentido más amplio.

En todas sus fases y en diferentes si-
tuaciones de su vida. Por ejemplo, cola-

boramos en un programa con el Institut
Guttmann para atender a la salud de la
mujer con alguna discapacidad física,
y practicamos gratuitamente la recons-
trucción genital de clítoris a mujeres
que han sufrido ablación. Lo que para
algunos serían colectivos minoritarios,
para nosotros supone la salud integral
de la mujer. De toda mujer.

¿Y los nuevos proyectos?

Ahora empezamos a colaborar con
Matres Mundi, en Etiopía, formando a
especialistas in situ que garanticen una
buena atención médica a mujeres y niños
del tercer mundo. También rmaremos
un acuerdo con la Asociación Española
Contra el Cáncer para ser centro pionero
en la aplicación del programa Primer
Impacto que consiste en ofrecer ayuda
psicológica inmediata a las pacientes
oncológicas y a sus familias. Y nalmente,
inauguraremos una exposición sobre la
mujer y su evolución, tanto a nivel sio-
lógico como de sus roles en la sociedad
durante los últimos 25 años, y cómo la
medicina ayuda a que pueda cumplir esta
nueva posición en el mapa social.

¿De qué proyecto se siente más orgulloso?

Eso sería como si usted tuviera tres
hijos y le preguntara a cuál quiere más.

DR. PEDRO N. BARRI, presidente de la Fundación Dexeus Salud de la Mujer

EN ESTA OCASIÓN EL CONSEJO

CIENTÍFICO HA OTORGADO

SU OCTAVO PREMIO DE LA

FUNDACIÓNDEXEUS SALUDDE LA

MUJER AL DR. MANUEL ESTELLER

DESDE 2009 TRABAJAMOS

VARIOS PROGRAMAS DE

RESPONSABILIDAD SOCIAL

PARA DAR SOLUCIONES

A PERSONAS QUE LO REQUIEREN

JORDI PLAY

AINA MAURI
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Contra la crisis, muévete

Para promover la práctica de-
portiva entre las personas
que están en el paro, los cen-
tros deportivos ofrecen cuo-

tas muy económicas y un amplio pro-
grama de actividades para retomar
una rutina

Después de vivir una actividad diaria
activa, las personas que se quedan sin
trabajo pueden caer fácilmente en el
sedentarismo, así como en depresiones,
estrés y ansiedad. “El paro comporta un
cambio de hábitos y ritmos y una dismi-
nución drástica de la actividad física que
puede provocar obesidad y otros tras-

El deporte es el mejor antídoto para superar algunos problemas derivados de una situación
de desempleo. El sedentarismo, la depresión o la baja autoestima son los principales riesgos

En el actual contexto de crisis, estos
centros ofrecen subvenciones públicas
y cuotas asequibles dirigidas a las per-
sonas sin trabajo.Un buen ejemplo es la
medida adoptada por el Ayuntamiento
de Barcelona por la que subvencionó
en 2011 la cuota de los abonados a los
centros municipales que estuviesen en
el paro. En total, según Gabriel Domin-
go, fueron más de 10.000 barceloneses
los que se beneficiaron de ello.

ÓscarMaronda
CREAR UNA RUTINA

“El principal objetivo
es crear una disciplina y
mejorar el rendimiento de
manera divertida y lúdica”

EN LA IMAGEN, UN GRUPO DE CHICAS HACIENDO UNA CLASE DE STEP EN EL CENTRO UBAE DE LA CALLE PERILL DE BARCELONA. UBAEFUENTE: HOLMES PLACE

BENEFICIOS DE LA PRÁCTICA DEPORTIVA

• Las personas activas tienen un riesgo

de muerte cuatro veces menor que las

no activas

• Cuanto más en forma se está, menor es

el riesgo de reducción de las funciones

cerebrales. Entrenar por lo menos 15

minutos, tres días por semana, reduce

en un 40% el riesgo de demencia o

Alzheimer

• La actividad física reduce el riesgo de

sufrir depresión y aumenta el bienestar

emocional

• La actividad física reduce el riesgo de

ataque cardíaco. Por ejemplo, caminar

una o dos horas lo reduce entre un

14% y un 52%

• La práctica regular de ejercicio físico

reduce la probabilidad de desarrollar

artritis

• Las personas con actividad física

moderada o elevada, viven más años

sin diabetes que las personas que no

practican ejercicio físico

• La a ctividad física reduce el riesgo de

cáncer de colon en un 47%

tornos metabólicos en muy poco tiem-
po”, explica Andreu Martínez, director
de Servicios Médicos de Physisesport,
empresa especializada en la valoración y
asesoramiento para la práctica deportiva.
Y añade:“También hay un elevado riesgo
de depresión,de pérdida de autoestima y
una tendencia a caer en diversos hábitos
tóxicos, como el tabaco o el alcohol, para
mitigar la ansiedad”.
Por ello, como recomienda Gabriel Do-

mingo, director general de la Fundació
Claror,“es importante que la persona des-
empleada cubra todo el tiempo libre de
que dispone con alguna actividad física
que le reporte bienestar y sensación de
progreso personal, pues reforzará su au-
toestima personal en unmomento en que
ésta se ve golpeada por el drama del paro”.

En los centros deportivos, las personas
desempleadas pueden desarrollar una
rutina por cuenta propia o guiada, ya sea
a partir de clases dirigidas o de entre-
nadores personales. Según la Dra. Eva
Ferrer, responsable de la Unidad Médi-
ca deValoración de la Salud de DIR, “el
principal objetivo es crear una disciplina
y mejorar el rendimiento de una manera
divertida y lúdica”.

CLASES DIRIGIDAS
Los centros deportivos cuentan con un
amplio programa de clases dirigidas que
van desde las actividades cardiovascula-
res y de tonificación, como Mind Body,
Spinning oBodyBalance,hasta la gimnasia
acuática y disciplinas como taichí, yoga o
pilates, que ayudan a cuidar la mente.

Sanitat Respon ofereix servei d�atenció telefònica permanent, accessible, resolutiu, pròxim i professional
per contribuir a la resolució de problemes sanitaris.

Estem al vostre costat les 24 hores del dia els 365 dies de l�any a través del telèfon 061 per tal d'oferir-vos
informació sanitària i consells de salut. Sanitat Respon facilita i garanteix l'accés universal als recursos de salut.

SALUD Y DEPORTE
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EL 62% DE LA POBLACIÓN ESPAÑOLA MAYOR DE 18 AÑOSTIENE EXCESO DE PESO. JORDI BARRERAS

tasas de sobrepeso y obesidad infantil
en nuestro medio son también muy
elevadas, por lo que la tendencia se
puede mantener en el futuro.
El tratamiento de la obesidad debe

basarse en el cambio de los hábitos
dietéticos y de actividad física, para
así conseguir una pérdida de peso
progresiva y mantenida en el tiem-
po. Los médicos somos conscientes
de que este mensaje es monótono y
repetitivo, con poco o nulo gancho
periodístico para ocupar titulares en
la prensa. Pero las personas que su-
fren obesidad deben ser conscientes
de que para conseguir un tratamiento
exitoso es fundamental cambiar hábi-
tos a largo plazo, sin excluir los be-
neficios de intervenciones dietéticas
específicas a corto plazo. Los mila-

gros no existen en medicina. Por otra
parte, es muy importante recalcar que
pérdidas de peso de tan sólo un 5%,
que a nivel estético podrían parecer
irrelevantes, ya conllevan beneficios
para la salud muy importantes.
La magnitud del problema de la

obesidad, especialmente en lo que
respecta a su prevención, va mucho
más allá del campo de actuación de
los profesionales de la salud,y adquie-
ren especial relevancia ámbitos tan
diversos como la educación infantil,
la industria alimentaria, la regulación
de la publicidad en los medios de co-
municación o el urbanismo. En todo
caso, no podemos claudicar frente al
difícil reto de la obesidad en tiempos
de crisis.

La obesidad se considera ac-
tualmente un problema sani-
tario de primer orden en base

a su alta prevalencia, su progresivo
aumento, su cronicidad y por ser un
factor de riesgo para otras enferme-
dades como la diabetes, la hiperten-
sión, la dislipemia, el síndrome de
apneas del sueño o algunos tipos de
cáncer.
Los estudios epidemiológicos más

recientes realizados en España, si-
guiendo una estricta metodología
científica que avalan su precisión,
como son el di@bet.es y el Enrika,
estiman una prevalencia de obesi-
dad entre el 23 y el 28% de la pobla-
ción adulta española. Por tanto, entre
una quinta y una cuarta parte de las
personas que viven en España sufre
obesidad. De hecho, estos datos
actuales no hacen más que con-
firmar las tendencias observadas
en las encuestas nacionales de
salud realizadas en los últimos
20 años, en las que se observa-

ba un progresivo y constante
aumento de la prevalencia de
obesidad en España, paralela-
mente a la de enfermedades ínti-
mamente asociadas al exceso de
peso como la diabetes tipo 2.Al-
gunos ya califican a esta asocia-
ción de diabetes y obesidad, “diabesi-
dad”, como una de las epidemias del
siglo XXI. Esta enfermedad muestra
una de las paradojas de la sociedad
occidental actual: la obesidad y la
diabetes tipo 2 son más frecuentes en
las personas con un nivel educativo y
socioeconómico menor. En contra de
los estereotipos de siglos pasados, en
que opulencia, poder y alta capacidad
adquisitiva se asociaban a obesidad,
actualmente incide especialmente en
los estratos más bajos de la sociedad.
Si encajamos las tendencias previas
de obesidad a la crisis socioeconó-
mica y educativa de nuestro país, las
perspectivas de evolución de la obe-
sidad en España son alarmantes. A
todo ello se añade el hecho de que las

LA OBESIDAD,
un reto médico en tiempos de crisis

EL ESPECIALISTA

Alberto

Goday Arnó

Jefe de Sección de Endocrinología
y Nutrición del Hospital del Mar

EN COLABORACIÓN CON EL COL·LEGI DE METGES DE BARCELONA

“La obesidad y la
diabetes tipo 2 son más
frecuentes en personas
con un nivel educativo y
socioeconómico menor”

OBESIDAD INFANTIL
La prevención más importante debe reali-

zarse en los niños. Las cifras de sobrepeso

y obesidad entre la población infantil y

adolescente son preocupantes y se deben a

un cambio radical de hábitos en los últimos

años: han abandonado el juego en la calle

por el consumo de videojuegos y televisor,

con lo cual pocas calorías queman. Según

un informe de la OCDE, uno de cada tres

adolescentes de 13 y 14 años sufre sobre-

peso, y a más sobrepeso más números para

desarrollar obesidad en la edad adulta.

Aun así, nada está perdido porque con la

corrección de los hábitos alimentarios y

la realización de ejercicio físico es posible

volver al peso recomendado, sin necesidad

de realizar una dieta baja en calorías. Lo

importante es no entrar en la edad adulta

con obesidad, porque entonces llegan las

complicaciones.

Durante el crecimiento, los padres tienen

un rol fundamental y deben ser conscientes

de lo que transmiten. Deben predicar con el

ejemplo e intentar retomar lo que se hacía

en los hogares: la planificación de las comi-

das semanales y volver a lo de siempre: a

cocinar en casa y a jugar en la calle.
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ALIMENTACIÓN Y SALUD

Mercados y escuelas
enseñan a alimentarse
El programa “Per mantenir l’equilibri, menjo de
mercat” difunde las bondades de los mercados

Ens han assignat la
coliflor, deu ser per
a que aprenguem
que malgrat a nosal-

tres el seu sabor no ens agrada
aporta moltes vitamines. Hem
arribat a la conclusió que la
coliflor és un aliment ric en
proteïnes i vitamines i que és
beneficiosa per a la salut”.

Eric, Albert, Manolo y Joan
escribieron las líneas que en-
cabezan este reportaje. Todos
ellos son alumnos de la escue-
la Monlau de Barcelona, uno
de los 123 centros (el 29%),
entre públicos y concertados
de la ciudad, que participaron
durante el curso 2010-2011
en el programa gratuito “Per
mantenir l’equilibri, menjo de
mercat” puesto en marcha por

curso pasado, participaron en
el programa más de cuatro mil
alumnos. Mercats de Barcelo-
na y la Agència de Salut Públi-
ca promueven proyectos sobre
alimentación en los centros
escolares.

UNA DIETA EQUILIBRADA
Con la complicidad de los
centros educativos y especial-
mente de sus docentes, Mer-
cats de Barcelona decidió lle-
var adelante el proyecto “Per
mantenir l’equilibri, menjo de
mercat” con el propósito de
difundir las bondades de los
mercados: alimentos sanos,
frescos y de calidad servidos
por profesionales. Según da-
tos de un último estudio mu-
nicipal, el 65,5% de los barce-
loneses acude al mercado con
alguna frecuencia y valoran
con un siete sobre diez el ser-
vicio que reciben.

los productos, preguntan a los
vendedores y aprenden algu-
nas recetas sencillas. “Se trata
de que los chicos descubran los
valores de los productos, cómo
contribuyen a nuestra salud y
conozcan el servicio persona-
lizado que ofrecen los merca-
dos, y que lo que aprendan lo
compartan con los compañeros,
los amigos, la familia”, sostiene
Maite Martínez, responsable del
proyecto en la empresa Marinva.

ACTIVIDADES SEGÚN LA EDAD
Las actividades se realizan en
función de la edad, de los seis
a los 16 años, y los trabajos se
compartirán en internet, en la
página web “menjodemercat.
cat” (también accesible desde
bcn.cat/mercats). Publicar y
compartir en la web es el ob-
jeto de la fase en la que se en-
cuentra la iniciativa. Antes, en
la escuela, y con la orientación

COMER DE MERCADO

Se incentiva el interés
de los estudiantes a
comer sano y realizar
una dieta equilibrada

Joan Ariza

el Institut de Mercats de Bar-
celona y la Diputación, e idea-
do por la empresa Marinva.
A través de actividades in-

corporadas a las materias es-
colares y con conceptos como
calidad y salud, los mercados
municipales pretenden moti-
var a chicos y chicas a apren-
der el significado de “comer
sano” y “dieta equilibrada”. De
esta manera, además, se acer-
ca a los escolares a un modelo
comercial caracterizado por la
proximidad y la atención per-
sonalizada. En la edición del

El objetivo del programa es
incentivar el interés de los es-
colares por los alimentos que
consumen, explicando sus cua-
lidades y sus aportaciones a la
dieta. Para ello, los estudiantes
visitan los mercados más próxi-
mos a su centro educativo, ven

de los docentes, se investiga el
escenario, el mercado y sus ca-
racterísticas para disponer de
conocimientos previos.
La responsabilidad de educar

en una alimentación sana y sa-
ludable no es sólo de la escuela.
La familia juega un papel clave.
Por ello, muchas de las activi-
dades comienzan en el entorno
familiar -hábitos alimentarios,
listas de la compra…- y finalizan
en los círculos de amistad. Y así
llegamos, de nuevo, a la coliflor
de la que hablaban los escolares
en las primeras líneas del texto.

UN GRUPO DE ESTUDIANTESTOMA APUNTES DE LAS RECOMENDACIONES QUE LES HACE UN PARADISTA. AB

¿Sigue una
dieta saludable?
A partir de 13 preguntas sabrá
si realiza una dieta saludable y
qué puede hacer para mejorarla

Preguntas como cuán-
tas comidas hace al
día, cuántas veces
por semana come

carne, pescado o legumbres,
o qué aceite o grasa usa ha-
bitualmente para cocinar le
ayudarán a descubrir si su
dieta es saludable o puede
mejorarse.

Éste es el objetivo del test
de autoevaluación elaborado
por Mercats de Barcelona y
que puede consultarse en
su página web, www.bcn.es/
mercatsmunicipals. El test
se acompaña de un apartado
de recomendaciones –como,
por ejemplo, beber dos li-
tros de agua al día, comer
alimentos ricos en almidón
en las comidas principales,
o indicar cuántos huevos se
pueden comer a la semana,
y otro con información de
raciones diarias o semana-
les de fruta, verdura, carne,
huevos, pescado, legumbres,
aves de corral, arroz y cerea-
les, y productos lácteos.
En el mismo portal de Mer-

cats Municipals se ofrece
información detallada de las
características nutricionales
de los alimentos, y conse-
jos y recomendaciones para
conservarlos, cocinarlos y
degustarlos con todas sus
propiedades.También se in-

SEACONSEJA COMER CINCO RACIONES DE FRUTA U HORTALIZASAL DÍA. GMC

cluye una receta fácil de ela-
borar para poder llevar a la
práctica los buenos hábitos
alimenticios.

BENEFICIOS DE LAS HORTALIZAS
Las hortalizas juegan un pa-
pel importante en la dieta
mediterránea. Éstas propor-
cionan, principalmente, dos
elementos: fibra y vitaminas
esenciales para la salud, espe-
cialmente la vitamina C, nece-
saria para el cuerpo y la mente.
Una manera sencilla de con-

sumir hortalizas en la dieta
diaria es elaborar una ensala-
da catalana a base de tomate,
pimiento y lechuga. Como ex-
plica la doctora Pilar Senpau,
“el tomate contiene un pig-
mento preventivo del cáncer
de próstata, el pimiento es
una hortaliza que va muy bien
para las varices, y la lechuga
aporta sustancias relajantes”.

VENTAJAS DEL ACEITE DE OLIVA
Senpau recomienda aliñar la
ensalada con aceite de oliva
virgen extra, “que facilita la
absorción de las vitaminas”.
Para completar la ensalada es
posible añadir otros alimen-
tos, “como anchoas, que apor-
tan omega 3; huevo duro, con
proteínas de alta calidad bio-
lógica, o butifarra negra, que
aporta hierro”, concluye la ex-
perta en nutrición y dietética.
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E L S S E T M A G N Í F I C S

El bioinformàtic Roderic Guigó, reconegut pel Consell Europeu d’Investigació
JORDI PLAY / ARXIU

CAYETANO GONZÁLEZ Institut
de Recerca Biomèdica (IRB).
Farà servir la mosca del
vinagre per millorar la com-
prensió del càncer

ÁNGEL R. NEBREDA IRB.
Estudiarà com evolucionen
els tumors

MODESTO OROZCO IRB.
Aplicarà la computació a in-
vestigar com funciona l’ADN

GUSTAVO DECO Universitat
Pompeu Fabra (UPF).
Investigarà com sorgeix la

complexitat al cervell humà

RICARD SOLÉ UPF.
Desenvoluparà un sistema de
computació basat en cèl·lules

RODERIC GUIGÓ Centri de
Regulació Genòmica.
Aplicarà tècniques de seqüen-
ciació massiva a comprendre
com funciona l’ARN

ANDREA CERUTTI Institut Mu-
nicipal d’Investigació Mèdica.
Estudiarà com funciona la
producció d’anticossos per
desenvolupar vacunes

L’arquebisbe Jaume Pujol

Premide la
FundacióBBVA
aMayor iQueloz

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Catalunya es va erigir ahir, per
quart any consecutiu, en la comu-
nitat autònoma amb més projec-
tes científics d’excel·lència finan-
çats pel Consell Europeu d’Inves-
tigació (ERC).
Després de quatre convocatò-

ries, Catalunya ha rebut 30 de les
anomenades Advanced Grants
(AdG), els ajuts a la recerca més
prestigiosos del continent. La res-
ta d’Espanya suma 24 Advanced
Grants en quatre anys.
Dotades amb una quantitat

que se sol situar entre els 2,5 i els
5,3 milions d’euros, aquests ajuts
estan destinats a finançar investi-
gació de primera línia. “Donar su-

port als millors investigadors que
treballen a les fronteres del conei-
xement és essencial per a la com-
petitivitat europea”, destaca la co-
missària europea d’investigació,
Máire Geoghegan-Quinn, en un
comunicat difós ahir per l’ERC.
Per aquesta raó, en l’actual con-
text de crisi, “he proposat un
gran increment del pressupost
de l’ERC per al futur programa
d’investigació i innovació de la
UE”.
La prova de com estan de dis-

putats els ajuts de l’ERC és que
en aquesta última convocatòria
s’hi han presentat 2.284 projec-
tes, i que el 88% han estat rebut-
jats i només el 12%, acceptats.
Les subvencions s’atorguen ate-
nent únicament a criteris d’ex-

cel·lència científica, a diferència
d’altres programes europeus que
introdueixen criteris d’equilibri
geogràfic.
El Regne Unit ha estat, com en

les convocatòries anteriors, el
país que ha rebut més subvenci-
ons, seguit d’Alemanya i de Fran-
ça. Espanya ha rebut 15 subvenci-
ons, fet que la situa en setena po-
sició; set han anat a parar a Cata-
lunya, sis a Madrid, una a la Co-
munitat Valenciana i una ha anat

al País Basc.
Nomésuna de les quinze inves-

tigacions seleccionades d’Espa-
nya –i cap de les de Catalunya–
està dirigida per una dona. Es
tracta de la de SusanaMarcos, fí-
sica de l’Institut d’Òptica del
CSIC a Madrid, que intentarà
desenvolupar lents implantables
a l’interior de l’ull per tractar la
presbícia (o vista cansada).
L’Institut de Recerca Biomèdi-

ca, dirigit per Joan Guinovart i
que té com a director adjunt l’in-
vestigador del càncer Joan Mas-
sagué, destaca aquest any com el
centre d’Espanya amb més pro-
jectes finançats, tres.
Els 30 projectes que ha sumat

Catalunya els últims quatre anys
la situen com el desè país amb
més excel·lència científica d’Eu-
ropa, per davant de països de di-
mensió o població similars com
Àustria, Finlàndia, Bèlgica o Di-
namarca –tot i que molt per dar-
rere de Suïssa i Holanda, que do-
nen suport demaneramésdecidi-
da a la investigació–.
“Aquests ajuts confirmen el li-

deratge català en investigació a
tot el sud d’Europa, específica-
ment en l’àmbit de les ciències de
la vida”, va destacar ahir Antoni
Castellà, secretari d’Universitats
i Recerca de la Generalitat.
Es dóna la circumstància que

el conseller Andreu Mas-Colell,
de qui depèn la política científica
del Govern, va ser secretari gene-
ral de l’ERC entre els anys 2009 i
2010, càrrec des d’on va defensar
la investigació d’excel·lència com
a motor d’una economia del
coneixement.c

LLIBERT TEIXIDÓ

L’Institut de Recerca
Biomèdica destaca
com el centre
d’Espanya amb més
projectes finançats

ORIOL MARGALEF
Tarragona

Les crítiques contra el “compor-
tament” dels gais que l’arquebis-
be de Tarragona, Jaume Pujol, va
expressar dilluns van ser rebutja-
des ahir en aquesta ciutat. El go-
vern municipal de Tarragona, en
mans del PSC, va emetre un co-
municat en el qual lamentava
“profundament aquestes declara-
cions”, ja que entenia que així es
“legitimen els comportaments
que les administracions públi-
ques intenten eradicar dedicant-
hi molts esforços, sobretot quan

poden afavorir relacions d’abu-
sos de poder, rebuig i violència”.
L’arquebisbe de Tarragona va

manifestar ahir, durant la tradici-
onal trobada amb la premsa per
celebrar la festivitat dels perio-
distes, Sant Francesc de Sales,
que “si algú s’ha sentit molest”
per les declaracions de dilluns,
en les quals deia que els homose-
xuals “no tenen un comporta-
ment adequat per a la societat”,
li demana “perdó”. Pujol va de-
manar que no el malinterpretes-
sin, perquè “tinc el cor obert a
tothom”. Però va reiterar que
l’actitud dels homosexuals “no

és correcta”. “Una cosa és la dig-
nitat de les persones, i tots som
fills de Déu, i una altra és el com-
portament, i l’Església sempre
ha dit que aquest comportament
no és correcte”. Així mateix, va
manifestar que respecta totes les
persones sense tenir en compte
“la inclinació que tenen”, i enca-
ra més quan, segons va reconèi-
xer, té “tanta gent coneguda que
té aquestes coses”.
La més vistosa de les queixes

va ser l’emesa pel governmunici-
pal deTarragona, que hamantin-
gut una relació cordial amb l’esta-
ment eclesiàstic. L’alcalde de
Tarragona mateix, el socialista
Josep Fèlix Ballesteros, que és
creient, ha estat sempre interes-
sat en el fet de conrear una bona
relació de veïns en benefici de
les dues institucions. Fins i tot,
l’Ajuntament el va nomenar fill
adoptiu l’any passat.
H20, que inclou el col·lectiu

homosexual del Camp de Tarra-

gona, va acusar Jaume Pujol
d’atemptar contra els drets hu-
mans, i en va demanar la dimis-
sió com a president de la Confe-
rència Episcopal Tarragonina
per “danysmorals”. L’Associació
Cristiana de Gais i Lesbianes de
Catalunya també va lamentar les
paraules de Pujol. Per part seva,
ICV va manifestar la seva indig-
nació i va anunciar que durà
aquest assumpte al Congrés dels
Diputats. La formació ecosocia-
lista preguntarà al Govern del
Partit Popular si comparteix el
posicionament de l’arquebisbe.
Així mateix, el consell de do-

nes de l’agrupació socialista de
Tarragona va expressar la “més
absoluta repulsa davant dels
plantejaments retrògrads i deni-
grants que ha expressat envers
les dones i el col·lectiu homose-
xual”. I conclou, en un comuni-
cat, que “l’Església ha de deixar
d’intentar imposar els seus dog-
mes a la ciutadania”.c

El governdeTarragona
censura l’arquebisbe
per les crítiques als gais

]La Fundació BBVA
Fronteras del Conoci-
miento ha concedit el
premi en la categoria de
ciències bàsiques als as-
trofísics suïssos Michel
Mayor i Didier Queloz,
“pel seu desenvolupa-
ment pioner de nous ins-
truments astronòmics i
tècniques experimentals,
que van conduir a l’obser-
vació de planetes fora del
sistema solar”. La contri-
bució de Mayor i Queloz
amb l’anomenada tècnica
de velocitat radial va per-
metre “el descobriment,
el 1995, d’un planeta ge-
gant que orbita al voltant
d’una altra estrella, la
qual cosa ha donat lloc a
una revolució en l’astro-
nomia”. En l’actualitat ja
es coneixen més de 500
exoplanetes.

EuropareconeixCatalunyacomamotor
d’excel·lènciacientíficaaEspanya
És la comunitat ambmés subvencions del Consell Europeu d’Investigació
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El 2012, la despesa per càpita baixa
50 euros: d’1.206,98 el 2011 passa
a 1.150, 18. El 2010 va arribar al
màxim, amb 1.297 euros.

Aquest any consten un total
de 7.612.890 persones amb
targeta sanitària

L’assistència sanitària costarà
aquest any 7.151 milions
d’euros, el 58,54%, en atenció
especialitzada.

L’any passat el pressupost de farmàcia
pujava a 1.285 milions d’euros. Aquest
any s’ha pressupostat 949,18 milions,
una rebaixa del 26%

L’assistènciaLa rebaixa farmacèuticaLES XIFRES DEL
PRESSUPOST 2012

JORDI PLAY

Quan Javier Cámara,
Guillermo a la pel·lícu-
la Per què serveix un
ós?, descobreix un dia

un brot verd a l’Antàrtida creu
que aquest brot presagia el
principi del final d’un planeta
malalt pel canvi climàtic. Així
que ho dóna tot per perdut i
penja les seves investigacions.

En la sanitat catalana ha apare-
gut ara un brot verd. Per fi.
Ens equivocarem si fem com
Guillermo i ens deixem portar
pel derrotisme. La situació no
serà mai més com en els anys
de l’opulència, ni hi haurà
serveis extra per molt que
empenyin les llistes d’espera.
Però el més important ara

és que la situació tampoc no
tornarà a ser com l’hem patit
en els últims mesos de retalla-
des, quan el Govern va aconse-
guir minar la moral de la gent

i dels metges tancant llits i
quiròfans i escanyant els inte-
rins. Reset. El final de l’etapa
d’excepcionalitat als hospitals
i la recuperació de l’activitat
als nivells del 2010 és una
bona notícia. La nova normali-
tat. Volem creure-ho perquè
els metges així ho creuen: ve-
uen possible fer el mateix
amb menys sense que minvi la
qualitat. El Govern no pot
demanar-los més sacrificis.
Guillermo acaba tornant a

l’Antàrtida.

La poblacióDespesa per càpita

Perquè serveix unós?

A. MACPHERSON Barcelona

Vall d’Hebron prepara un pla
per recuperar-se de la davalla-
da de l’any passat i recuperar
l’autoestima. “Per fi podempar-
lar de medicina”. Així va rebre
algun dels responsables clínics
el programa que els va presen-
tar ahir el gerent, JaumeRaven-
tós. La duresa de l’any passat,
amb gairebé quatre mesos amb
l’activitat assistencial reduïda a
la meitat, ha sumit molts dels
professionals en un ànim de-
pressiu. “El pla és l’antídot”, re-
sumeix el gerent.
Un programa per identificar

els malalts crònics i reordenar-
ne l’atenció, un altre per activar
la robòtica i les tecnologies apli-
cades a cirurgia, potenciar i ava-
luar-ne l’activitat més sofistica-
da (l’anomenat terciarisme),
plans perquè els professionals
es formin a l’estranger i s’impli-
quin en la gestió, una relació
molt més estreta amb l’atenció
primària i els seus veïns per
afrontar alguns dels mals endè-
mics, comel col·lapse d’urgènci-
es per pacients que podrien te-
nir resolt el problema a l’ambu-
latori corresponent. La llista de
nous ànims és àmplia, i inclou
identificar líders entre el perso-
nal, set mil empleats, mil dels
quals són metges, perquè qui
tingui empenta pugui exercir-
la. Aquests líders seran en part
el vehicle d’una nova organitza-
ció d’equips funcionals que
agrupin tots els serveis que, per
exemple, s’ocupin de proble-
mes cardíacs o del càncer del
mama.
La reorganització s’ha de con-

cretar en el transcurs dels dos

mesos vinents. Mentrestant,
queda la realitat: ahir hi havia
un centenar de pacients a urgèn-
cies sense poder fer l’ingrés.
“Hem tingut un pic important
de pacients”, assenyalen fonts
de l’hospital. “Si la mitjana és
de 270 pacients al dia, ahir en
vam tenir 332”. Entre ells, mol-
tes persones grans amb pato-
logia múltiple, però també, de-
nuncien metges del centre,
“amb conjuntivitis des de fa
tres dies”.
Un dels projectes de Vall

d’Hebron incumbeix precisa-
ment l’àrea d’urgències. “Hem

de revisar els nostres circuits in-
terns, tenim dificultats perquè
els pacients ingressin i es donin
d’alta amb més agilitat”, reco-
neix Raventós.
I sobre els quiròfans tancats?

“Aquest any l’activitat ha de ser
una altra, evidentment, i obri-
rem tot el que puguem amb la
gent que tenim”, assegura el ge-
rent. La davallada de la cirurgia
–nou quiròfans menys a la tar-
da i dosmenys almatí– ha desa-
nimat més d’un, que ha marxat.
Ara busquen anestesistes, 3 o 4,
per reactivar-se. Vall d’Hebron
va perdre el 2011 uns 200mem-
bres de la seva plantilla, lamajo-
ria per jubilacions que no han
estat no cobertes.c

Susana Quadrado
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Aquesta imatge, ningú no la vol veure

Entra a juntsXafrica.com, fes-hi un donatiu i ajuda’ns a fer

desaparèixer imatges com aquesta de la Banya d’Àfrica. Per cada

10 € que donis, l’Obra Social ”la Caixa” es compromet a aportar-hi

1 € més, fins a un límit de 100.000 €.

A més, et podràs emportar regals solidaris signats pels jugadors del

FC Barcelona i del Reial Madrid.

A favor de:
FES UN DONATIU

www.juntsXafrica.com

Aquesta

w

Les urgències s’han
col·lapsat diversos
dies i ahir un
centenar de pacients
esperaven ingressar

PlaaVall
d’Hebronper
recuperar l’ànim
El centre vol reactivar quiròfans
i fins i tot busca anestesistes

ANÀLISI
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Cristina Fernándezmostra la cicatriu de la seva operació de tiroide
NATACHA PISARENKO / AP

ROBERT MUR
Buenos Aires. Corresponsal

La presidenta argentina, Cristina
Fernández, va acabar la baixamè-
dica, va reaparèixer teatralment
en públic, exhibint cicatriu, i va
tornar a la càrrega, atacant el
grup Clarín, el Regne Unit, les
multinacionals petrolieres i fins i
tot els ecologistes.
Amb una posada en escena dis-

senyada per exhibir un suport in-
tern sense fissures, acompanyada
perministres, funcionaris i gover-
nadors, Fernández va comparèi-
xer dimecres cap al tard a la Casa
Rosada, acompanyada de les jo-
ventuts kirchneristes.
“Si em poso un mocador demà

Clarín diu: ‘Aquesta no s’ha ope-
rat’”, va dir Fernández mostrant
l’àmplia cicatriu que té al mig del
coll, conseqüència de l’extirpació
de la tiroide a què va ser sotmesa
el 4 de gener. “Vostès saben que
per a mi l’estètica és molt impor-
tant però, bé, he dit, la política
abans que l’estètica, estimada”,
va afegir entre rialles i aplaudi-
ments. “Algú m’ha suggerit: ‘Per
què no portes la tiroide i la poses
allà?'”, va rematar.
Al desembre, la Casa Rosada va

anunciar que Fernández tenia
càncer de tiroide. Després de la
intervenció, elsmetges van corre-
gir el diagnòstic i van dir que no
hi havia hagutmai cèl·lules cance-
rígenes, cosa que ha generat polè-
mica i desconfiança. “Potser algú
es va desil·lusionar”, va deixar
anar la mandatària.
Fernández va qualificar de “mi-

racle” la benignitat del tumor que
la va tenir apartada de la política

durant 21 dies i va reconèixer que
va plorar quan li van donar la bo-
na notícia. Va tornar amb força i
envestint sobretot el primer mi-
nistre britànic, David Cameron,
en el marc de la recent escalada
verbal per les Malvines.
“Vaig sentir que ens tractaven

de colonialistes a nosaltres, als ar-
gentins”, va indicar Fernández en
resposta a Cameron, que va utilit-
zar aquest qualificatiu per argu-
mentar que l’Argentina no respec-
ta la voluntat dels ciutadans de
lesMalvines de ser britànics. “No
els demanemquedeixin de ser an-
glesos”, va aclarir la mandatària,
que va insistir que no pararà fins
que el Regne Unit s’assegui a ne-
gociar la sobirania de l’arxipèlag.
A més, Fernández va ordenar

al ministre de Defensa la desclas-
sificació de l’informeRattenbach,
una investigació encarregada per
l’últim dictador argentí, Reynal-
do Bignone, després de la guerra
del 1982. Pel que sembla, l’infor-
me no deixa ben parats els matei-
xos militars i fins ara el seu con-
tingut era secret.

De passada, la presidenta va
aprofitar per criticar les oenagés
ecologistes que aquests dies s’en-
fronten al Govern en suport dels
veïns de Famatina, una petita lo-
calitat andina on la societatmine-
ra canadenca Osisko ha estat au-
toritzada a explotar una mina
d’or a cel obert. Fernández va cri-
ticar que “cap oenagé, ni ambien-
talistes” denuncien el que els bri-
tànics “estan fent a les Malvi-
nes”, sobre la depredació “dels
nostres recursos naturals, el nos-
tre petroli, la nostra pesca”.

La presidenta també va llançar
una advertència a les petrolieres
que treballen a l’Argentina –en-
tre les quals hi ha YPF, controla-
da per Repsol– i els va recordar
que són meres concessionàries.
“El subsòl està sota concessió; no
podem tornar a les èpoques del
virregnat, quan s’ho emportaven
tot i no deixaven res”, va etzibar
Fernández, que acusa les petrolie-
res de no invertir prou al país per
extreuremés cru i evitar la impor-
tació de gasoil, així comde cobrar
sobrepreus.c

Fernández reapareix amb
força i ensenyant cicatriu
La presidenta argentina carrega contra Londres per lesMalvines

La inquilina de
la Casa Rosada
critica els ecologistes
que s’oposen a una
mina d’or a cel obert

Tracció 4x4 Intel·ligent a temps real

Control d’estabilitat i tracció VSA

Llantes d’aliatge de 17"

Tapisseria mixta Alcantara® / tèxtil

Sensors d’aparcament davanters i posteriors

Control de creuer amb comandaments al volant

Vidres del darrere enfosquits

Climatitzador dual

Ràdio CD amb lector MP3

Ordinador de bord

Fars antiboira

5 anys de garantia*

No busquis més.
Si t’agraden els cotxes, deixa’t sorprendre.

Consum mixt (l/100 km): 8,2. Emissions CO2 (g/km): 190.

Honda CR-V Sèrie Especial Comfort per 24.300 € o per 200 € al mes.
36 quotes. Entrada: 9.187,60 €. Quota final: 11.178 €. TAE: 8,33%.

PVP recomanat a la Península i a les illes Balears per a Honda CR-V 2.0 i-VTEC Comfort Sèrie Especial: 24.300 € incloent-hi IVA, transport,

impost de matriculació i aportació del Concessionari. Entrada: 9.187,60 €, despeses d’obertura finançades 453,37 €, 36 quotes de 200 €

i una quota final d’11.178 €. Cost total ajornat: 27.565,60 €.TIN: 6,80%.TAE: 8,33%. Si vols, al cap de 3 anys te’l pots quedar, canviar-lo

per un Honda nou o tornar-lo com a pagament de l’última quota. Oferta financera d’Honda Banc GmbH S.E. vàlida fins al 29 de febrer

de 2012, subjecta a aprovació de l’entitat financera. *5 anys de garantia (3 anys original + 2 d’extensió de garantia mecànica) segons

condicions contractuals a consultar a través de la Xarxa de Concessionaris Oficials Honda. Pintura metal·litzada no inclosa.

Xarxa de Concessionaris Oficials de venda d’automòbils HONDA a Catalunya:
BARCELONA I PROVÍNCIA: Ibertecno. Tels. 932 37 97 04* - 934 50 00 66*. BARCELONA. Baix Automotive. Tel. 936 30 89 66*. SANT BOI. Bertran Motors. Tel. 938 61 93 63*.
GRANOLLERS. Tecnovallès. Tel. 937 45 13 70*. SABADELL. - Tel. 937 31 64 82*. TERRASSA. - Tel. 935 44 25 55*. SANT CUGAT. Motor Tech. Tel. 938 77 28 17*. SANT FRUITÓS DEL
BAGES. - Tel. 938 05 58 52*. IGUALADA. - Tel. 938 86 21 99*. VIC. Styl Auto 3. Tel. 938 17 01 03*. VILAFRANCA DEL PENEDÈS. - Tel. 938 14 22 46*. SANT PERE DE RIBES. M-Car.
937 41 66 66*. BARCELONA. - Tel. 932 43 91 04*. MATARÓ. GIRONA: Lluís Blanch. Tel. 972 22 67 04*. FORNELLS DE LA SELVA. - Tel. 972 67 52 35*. FIGUERES. LLEIDA: Ilermotor.
Tel. 973 28 02 05*. LLEIDA. TARRAGONA: Tecnotarraco. Tel. 977 54 31 50*. TARRAGONA. - Tel. 977 77 52 16*. REUS. *Contacti amb nosaltres per a més informació i sol·licitud de prova.
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Ja fa tempsquees coneixenels
beneficis d’una alimentació sana
i equilibrada.Apocapoc, gràcies a
lanutrigenètica, esvaentenentper
quèhihapersonesque,menjantel
mateixquealtres, s’engreixenmés.
Peròara, amés, s’estudiaelpossible
efectemodulador dedeterminats
nutrients. És a dir, s’analitza la pos-
sible funció de certs components
alimentarisperexpressarosilenciar
gens que predisposen, a algunes
persones, a desenvolupar càncer.
Enaquestcas, ladietaseriaunapart
mésdeltractament.

L’estudi EPIC (European Pros-
pective Investigation intoCancer
and Nutrition), realitzat des de
1992 a 10països europeus, entre
ells Espanya, haexaminat el com-
portament de 521.000persones.
Del total de participants, 26.000
handesenvolupat càncer.Aquest
estudihaanalitzat ladietaquehan
seguit aquestespersones i la seva
possible relació amb l’evolució
del tumor. Un dels aspectesmés
importants que s’extreud’aquest
estudiésqueel30%delscasosde
càncer estan relacionats amb la
dieta i, per tant, es poden preve-
nir. Però si parlem de tumors en
el tractegastrointestinal, aquesta
proporcióarriba fins al 70%.Hiha
evidències que relacionen una
dietaricaengreixosambunmajor
risc de desenvolupar càncer. De
lamateixamanera, s’associa l’alt
consumde fruites i verdures amb
unmenorrisc.“Perònoéselmateix
parlar d’un tumor gàstric o de
còlon, per exemple, que d’un de
mama. El consum abundant de
greixanimal i carnprocessada,es-
pecialment lavermella, incremen-
ta el risc de desenvolupar càncer
de còlon o gàstric, però aquesta
relaciónos’apreciaenelsdepròs-
tataomama,tumorsmésassociats
a causes hormonals”, exposaAna

RamírezdeMolina, investigadora
sènior i coordinadora científica
de l’Institut Madrileny d’Estudis
Avançats IMDEA-Alimentación.Hi
tenenaveureunacombinacióde
molts factors. Aquest riscdepatir
càncerdecòlonambunadietarica
en carns vermelles es pot veure
modulat per un alt consum de
fibra i peix, aliments alsquals se’ls
haatribuïtunpaperprotector.De
lamateixamanera, és important
saber si el consum de carns ver-
mellesesprodueixenunapersona
ambnormopèsquedesenvolupa
unaactivitat físicamoderada,oen
unad’obesa ambunestil de vida
sedentari,perquèl’efecteseràmés
negatiu.

Els gens tenen un paper fo-
namental en la nostra salut. En la
seqüència genètica cada persona
té unes determinades variacions,
els polimorfismes. No sóndiferèn-
ciespatològiques, però fanque les

persones responguin de manera
diferent a unnutrient oun fàrmac.
D’altra banda tambépredisposen
adesenvolupar càncer. Això expli-
ca, per exemple, per què ambuna
mateixa alimentació una persona
s’aprima més de pressa que una
altra.De lamateixamanera,unade-
terminada seqüència del genoma
influeixperaquèunapersonaamb
unadieta ricaengreixos tinguimés
riscdedesenvoluparun tumorque
unaaltra. La seqüènciagenèticano
la podem canviar, però sí podem
modular-nel’expressióambladieta.
Gràcies a lagenòmica, es comença
a saber que els nutrients poden
tenir una funció semblant a la dels
fàrmacs.Determinatsalimentspos-
seeixen compostos amb l’habilitat
demodular l’expressió dels gens.
També s’està estudiant com certs
nutrientspodensilenciar l’expressió
d’oncogens. “Per a què això sigui
possibleés importantconèixer tant
les dianesdels compostos com les
característiquesgenètiquesdelspa-
cients, ipoder fer,així,unamedicina
personalitzada”, apuntaRamírezde
Molina.

Finsara l’oncologias’haviabasat
adetectaruntumoriaplicaruntrac-
tament.Actualments’havistqueés
mésefectiupoderutilitzar fàrmacs
dirigits, és adir, pensatsper atacar

directament unadiana.Molts nu-
trients vegetals tenen el que es
coneix com fitoquímics, substàn-
cies de caràcter no nutritiu però
ambun important efecte benefi-
cióspera lasalut.S’haobservatque
algunsd’aquestscompostospoden
exercirunefecteantitumoral.“Ésun
delsnexesqueestemtrobantentre
nutrició i càncer. Si una verdura
concreta té un component deter-
minat que pot exercir un efecte
positiu enunpacient ambcàncer,
espodràaconseguirque ladieta,o
la suplementacióambcompostos
determinatsd’origennatural, sigui
una part més de la seva curació”.
Perexemple, s’havistque lesbaies
tenen un compost amb efecte
antitumoral. Però, fins ara, aquests
estudis s’han fetnomésenmodels
animals,estàperveure l’efecteque
tindran aquests compostos que
s’han trobat enelshumans, les ex-
pectativessónmoltaltes.

Atravésdeladietaespotmodularlapredisposiciógenèticadedesenvoluparcàncer

Isielsalimentscuressin?
IGNACIO S. TOUS
Barcelona

Conèixerles
característiques
genètiquespermet
ferunamedicina
personalitzada

Moltsnutrients
vegetalstenen
substànciesambun
importantefecte
antitumoral

T E N D È N C I E S E N S A L U T

L’obesitatennens i,particularment,enadolescentshaaugmentat con-
siderablement en els últims anys.
Això constitueix un problemade

salut pública important, ja que l’obesitat no
nomésafectanegativament laqualitatdevida
del que la pateix, també produeix la disfun-
ció demúltiples òrgans i està associada amb
la hiperlipidèmia, intolerància a la glucosa
i diabetis tipus 2.Aquestes alteracionsmeta-
bòliquesestanmésrelacionadesambels lípids
acumulats enelsòrgansabdominalsqueamb
el greix subcutani. Existeixen diverses tèc-
niques radiològiques tals com l’ecografia, la
tomografia computada i la ressonànciamag-
nètica quepermeten avaluar el graude greix
acumulat al fetge.Laprimeraés lamésdispo-
nible i innòcua, perquèno sotmet el pacient a
radiacions ionitzants, al contrarique la tomo-
grafia computada. Ecogràficament, el fetge
grasprodueixdificultat en la transmissiódel
so, augmentde l’ecogenicitatdelparènquima
iuna imatgeecogràfica característica.La im-
portànciadelasevadeteccióperlaimatgecon-
sisteixenelfetque,segonsunestudirealitzata
l’HospitalInfantilde laValld’Hebron,ennens

ambdiferentsgrausd’obesitat, grausmoderat
o severde fetgegrasdemostratperecografia,
presentavennivells significativament reduïts
deglutatióeritrocitària.Aquestéselprincipal
antioxidantintracel·lular,laqualcosacompor-
taunasituaciód’estrèsoxidatiu i,comaconse-
qüència,provocadanycel·lular.Ladeplecióde
glutatióestà relacionadaambunestatprooxi-
dantqueésunfactorpatogènicde ladisfunció
de l’endoteli vascular i dels trastorns cardio-
vasculars, la primeramanifestació radiològi-
cadels quals és l’engruiximentde l’íntimade
l’artèria caròtide,molt evident en els estudis
ecogràficscervicals.L’obesitat tambéprovoca
problemesortopèdics, sobretotenelsmalucs i
genollsquesón lesarticulacionsquesuporten
méspescorporal,icausadolorideformitatdels
ossosafectats.Atèsque l’obesitat infantil està
augmentantde formaalarmant, els radiòlegs
han de ser molt curosos en els seus estudis
i incloure en els informes totes les dades que
puguin estar relacionades amb l’obesitat i les
seves complicacions. Això podrà prevenir el
progrésd’aquestapatologia,modificaratemps
elshàbits alimentaris i promoure l’exercici fí-
sicdesdelainfància.

Radiologia en obesitat pediàtrica

GoyaEnríquez
Capdel servei de radiologiapediàtrica Hospital Vall d’Hebron

Seguiulaconversaa: www.philips.es/saludybienestar
ialnostregruppera professionals
TendènciesenSalutdeLinkedin

Elstumorsdecòlon,recteiestómacsónelsmésfreqüentsdel
tractegastrointestinal.Elssegonsestanrelacionatsamblaingesta
d’alimentscrus,“ésuncàncermoltmésfreqüental Japópelsseus
costumsculinaris”, explica l’oncoradiòlegBenjamíGuix,director
deFundacióIMORdeBarcelona,úniccentremonogràficd’aquesta
especialitata totCatalunya.El càncercolorectal s’associaadietes
pobresenvegetalsiriquesenproteïnes.“L’excésdecarnenladieta
provocauntrànsit intestinalmés lent, juntamentambunamenor
quantitatd’aiguadegudaal’absènciadefibra,per laqualcosa les
substànciescarcinògenespresentsentotselsalimentsestanmés
tempsencontacteamblamucosadigestiva”.

Elmillor tractament passa per una detecció precoç. Els
tumorsd’estómacsónforçasilents, la fibroscòpiaés lamillor

maneradedetectar-los.Entumorsdecòloni recte,elsagnat
enlafemtaéselprincipalsímptoma.“Davantaquestsenyal,
el pacienthauràde fer-seunacolonoscòpia”. El tractament
primariés lacirurgia.Avegades,abansd’intervenir-hi, es fa
quimioradioteràpiaconcomitantperquè,comexplicaGuix,“la
midadeltumoresredueixii lacirurgiapuguisermenysagres-
sivaielsòrgansesconservin”.Però,devegades,tambécalapli-
caraquesttractamentdesprésdelaintervencióquirúrgica,si
aquestanohatingutelsresultatsesperatsohanquedatgan-
glis.Elmésdifíciléscanviar l’estildevidad’aquestspacients.
“Siel tractamenthaanatbé,handeseguirunshàbitssaluda-
bles,d’altramaneraelriscderecaigudesésimportant”,alerta
l’especialista.

Tumorsgastrointestinals

N U T R I C I Ó , G E N È T I C A I O B E S I T A T

Lasbaies tenenun
compostamb

efecteantitumoral
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Lescosesa lloc

F inlàndia és un país
reconegut al món
per la feina seriosa
que va fer en la for-
maciómusical de la

seva gent, amb institucions
com l’Academia Sibelius entre
d’altres, i per l’aposta per con-
solidar una generació de direc-
tors, intèrprets i compositors
que tenen avui notorietat inter-
nacional. Molt d’això té a veu-
re segurament amb la profun-
ditat que va imprimir al seu tre-
ball l’ara traspassat director
Paavo Berglund, una referèn-
cia per a reconeguts directors
actuals. I molt també la feina
sistemàtica d’aprehendre i tre-
ballar sobre la música de Sibe-
lius, un segell que avui porten
pel món directors de l’última
generació com Tuomas Olilla
o Sakari Oramo. ¿Quan treba-
llarem seriosament amb Falla,
per exemple, o amb altres del
seu temps en els passos jamar-
cats per molt bons directors
com Pons?
Berglund va néixer a Hèl-

sinki el 1929, una dècada des-
prés d’haver estat reconeguda
la independència del seu país,
un procés en el qual la música
de Sibelius va exercir un paper
molt important, en la conscièn-
cia nacional, en contra de les
pretensions imperialistes de
russificació. Lamúsica de Sibe-
lius (1865-1957) és un monu-
ment que ha tingut detractors
–sempre es recorden les críti-
ques d’Adorno– i que en les úl-
times dècades del segle XX ha
estat fortament revalorada.
Un dels intèrprets que van

aprofundir en la nova situació
va ser Paavo Berglund, de for-
tes conviccions estètiques, que
va impulsar una lectura de la
música del seu compatriota
allunyada de la verticalitat rít-
mica gairebémarcial que li pre-

nia aire, en funció d’una recu-
peració dinàmica de les atmos-
feres sonores. Grans directors
dels nostres dies (Salonen,
Rattle, Järvi, Saraste) van beu-
re dels ensenyaments d’aquest
mestre, fins i tot Colin Davis,
malgrat les diferències concep-
tuals. Rattle va estudiar a fons
la forma interpretativa del di-
rector finlandès, i subratlla la
transparència que imprimia
als metalls, d’important paper
a Sibelius, així com els vibra-
tos tènues de la corda.
Berglund, de formació origi-

nal com a violinista, va comen-
çar a mitjan segle com a direc-
tor de l’Orquestra de la Ràdio
Finlandesa, va passar després
al podi de la Filharmònica
d’Hèlsinki, i d’aquí a impor-
tants organismes d’Anglaterra
i Europa central. Són recorda-
des les seves versions d’obres

de Brahms, Xostakóvitx, Sme-
tana, i va deixar tres enregistra-
ments de les simfonies de Sibe-
lius en les quals mostra una
aposta per la força en la inter-
pretació.
Sibelius va escriure part de

la seva obra en una pàtria de-
pendent de potències estrange-
res. Però Berglund no només
va dirigir Sibelius, sinó que va
fer estudis sobre algunes parti-
tures del mestre, ja que en
aquells anys hi havia un desor-
dre enorme quant a originals i
correccions que elmateix Sibe-
lius havia assenyalat als faris-
tols. Encara que Berglund afir-
mava que calia deixar que la
música parlés per si mateixa,
va ser també un coneixedor
com pocs dels passos i dels
llocs vinculats a la seva música
que freqüentava Sibelius.

JORGE DE PERSIA

ARXIU

AcordsEsglésia-Estat

E l sacerdot José Gi-
ménez y Martínez de
Carvajal, gran artífex

dels acords Església-Estat del
1979, va morir el 22 de gener a
la seva Granada natal. Tenia
90 anys. Carvajal, canonista in-
signe, prestigiós expert en
dret concordatari, va ser peça
clau al paper exercit per l’Es-
glésia catòlica en la transició.
“Els bisbes, amb el cardenal
Tarancón i el nunci Dadaglio
al capdavant, no movien ni un
dit en les relacions bilaterals
ambels diversos governs... sen-
se comptar amb l’opinió, sem-
pre molt ben mesurada, del
professor Carvajal”, escriu Jo-
sé Manuel Vidal, director del
portal Religiondigital.es.
Carvajal ho sabia tot sobre

concordats. La seva gran apor-
tació van ser els acords entre
la Santa Seu i l’Estat espanyol
del 1979, que, juntament amb

el firmat el 1976, van acabar de
liquidar l’antic concordat. Els
tractats del 1979 són quatre, i
continuen vigents: assumptes
jurídics, ensenyament i as-
sumptes culturals, assistència
religiosa a les forces armades,
i assumptes econòmics. Van

ser rubricats al Vaticà el 3 de
gener d’aquell any pel llavors
ministre d’Exteriors, Marceli-
no Oreja, i el secretari d’Estat
vaticà, cardenal Jean Villot.
Els acords van sortir de tres
professors: Carvajal i els jesuï-

tes José María Díaz Moreno i
Carlos Corral. La comissió
central va estar formada per
Díaz Moreno, Carvajal i Jesús
Iribarren.
Ordenat sacerdot el 1947,

Martínez de Carvajal va estu-
diar dret a la Universitat de
Granada i es va doctorar en
Dret Canònic a la Pontifícia
Universitat Gregoriana, a Ro-
ma. Va ser a més el primer ca-
tedràtic de Dret Públic Ecle-
siàstic i Relacions d’Església i
Estat a la Universitat Complu-
tense deMadrid; aquesta càte-
dra es va anomenar més tard
de Forces Religioses i Societat
Internacional. Autor de diver-
sos llibres, va ser docent de
dret concordatari a la Univer-
sitat Pontifícia de Salamanca i
catedràtic de Dret Canònic a
Oviedo. Va estar vinculat al
cardenal Ángel Herrera Oria.

MARÍA-PAZ LÓPEZ

Sentir-se jove

L a seva obsessió per aparèi-
xer eternament jove va
proporcionar a Charla

Krupp els èxits professionals
més importants, ja que del seu lli-
breCómono parecermayor (tam-
bé va escriure Cómo no parecer
gorda) va vendre’n 300.000
exemplars i va estar més de dos
mesos al primer lloc de la llista
delsmés venuts. Devia la popula-
ritat als seus consells de molt
sentit comú a dones que volien
millorar l’aspecte.
La periodista nascuda aChica-

go, que aparentava menys dels
59 anys que hauria fet el 29 de
gener, vamorir a la ciutat deNo-
va York –on vivia amb el seu ho-
me i sense descendència– a cau-
sa d’un càncer de pit. La vocació
periodística de Charla Krupp, fi-
lla d’un comerciant de roba i
d’una agent immobiliària resi-
dents en un barri de Chicago, la
va portar amatricular-se a perio-
disme, i no va trigar a convertir-
se en redactora en capde la revis-
ta universitària.

Després de graduar-se el 1975,
es va dedicar a aprofundir en les
relacions que existeixen entre
l’atractiu físic i la carrera profes-
sional, i a la revista Glamour, on
va treballar entre el 1980 i el
1985, acostumava a escriure so-
bre qüestions relacionades amb
aquest tema i amb les diferèn-
cies salarials entre homes i do-
nes. Va tenir un programa de te-
levisió i va col·laborar en moltes
revistes de moda i estils de vida.
Alguns dels seus comentaris

(per exemple: “Quan et poses
un collaret és com si dibuixessis
un cercle amb un marcador
groc al voltant del coll, qui ne-
cessita una cosa així?”) es van
convertir en centre de llargues
polèmiques. Però ella justificava
les seves opinions sobre això
al·legant: “Per a la nostra genera-
ció,mantenir-se jove no és preci-
sament qüestió de vanitat. Del
nostre bon aspecte depèn la nos-
tra supervivència personal i fi-
nancera”.

AURORA SEGURA

OBITUARIS

Va forjar els acords
d’Espanya i la
Santa Seu del 1979
que van liquidar
l’antic concordat

Director d’orquestra

Sacerdot i canonista

Periodista i escriptora nord-americana

e
Decimotercer aniversario

María Buerg del Castillo
Te queremos con toda el alma, y el alma nunca muere, y con este
amor firme y dulce, con esta nostalgia inmensa, con estos recuerdos
íntimos y hermosos y con este agradecimiento total e infinito, nos
reuniremos por ti ante el Señor que te ilumina, en la eucaristía,
en el día de hoy, a las 12 horas, en la iglesia del Perpetuo Socorro,
(calle Balmes, 100).

ANIVERSARIS
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Avui fa un any

Alejandro Cardona Albiol
Ana Garcia Timoneda
Ángela Campos Lasheras
Antoni Riba Mensa
Antònia Rodríguez Oller
Antonio Gómez-Quintero Pérez
Aurora Marull i Trafach
Emília Adam Martínez
Enric Palomar Feixas
Esperança Guardiola Solé
Felix Andrés de la Puerta
Francisco López Navarro
Gabriel Polaino López
Jaume Pi Bagué
Joana Amenós Fabregat
Joaquim Pérez Anrubia
José Antonio Prieto Carballo

José Arcos Trallero
José Morales Montes
Manel Sánchez Vericat
Manuel Rodríguez Villaverde
Maruja Cruz Córcoles
Matilde Ezquerra Lezcano
Merche Mayordomo Machado
Miquel Juan i Tomàs
Núria Vàzquez Prieto
Pascual Trullenque Roldon
Pedro Adán Fuentes
Pepita Deprades Estivill
Pepita Ros Herrero
Ramon Viza Badrinas
Salvador Nieto Balmon
Teresa Codina Artero
Teresa Codina Cabra

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.

PAAVO BERGLUND (1929-2012)

JOSÉ GIMÉNEZ YMARTÍNEZ DE CARVAJAL (1922-2012)

CHARLA KRUPP (1953-2012)
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Al llarg de la història, la hu-
manitat s’ha anat adaptant als
constantscanvis. Enshemacos-
tumat a les noves tecnologies,
a comprar aliments precuinats
i agafar un avió i plantar-nos,
en unes hores, en l’altra punta
delmón. Elproblemaésqueels
nostres gens no s’adapten a la
mateixavelocitat. Lesmodifica-
cions genètiques requereixen
generacions per assentar-se
com a patró general. Aquesta
situació ha donat peu, entre
moltes altres coses, a un aug-
ment de patologies com el
càncer o les malalties cardio-
vasculars i, sobretot, diabetis i
obesitat.

Existeixendosfactorsclauen
aquestamala adaptació.D’una
banda, la humanitat ha passat
demilers d’anys entre guerres
i fam a una societat amb excés
de tot, almenys finsal 2008 (any
onsesitua l’inicidel’actualcrisi).
Els gens dels nostres parents
llunyans s’adaptaven als ali-
mentsdelseuentorn.Erengens
“estalviadors”que van aconse-
guir adaptar-se i sobreviure,
tant a les variacionsestacionals
normals comals llargsperíodes
d’escassetat. Però lamodernitat
i globalització han canviat els
estilsdevidadelspobles.Aratot
estàdisponible,entotmoment,
i en abundància. Passar depoc
amassa en un curt període de
temps,romanentenmoltscasos
els gens ditsmés amunt“estal-
viadors”, ha tingut un resultat
clar: taxes increïbles d’obesitat
quevanenaugment.

D’altra banda, els cicles
migratoris han comportat la
introducció de nous aliments

als quals no estàvem acostu-
mats. Després de la conquesta
d’Iberoamèricaesvan introduir
al nostre país aliments queper
a nosaltres erendesconeguts, i
quearaformenpartde lanostra
dietahabitual,comlapatataoel
tomàquet. Aixímateix, els nos-
tresancestres, fins fauns10.000
anys, no coneixien els cultius, i
no consumien cereals, ara om-
nipresentsenlanostradieta.“In-
corporar els costums dietètics
d’altres continents és una cosa
secularques’ha fet sempre,des
que lesculturesvancomençara
trobar-se. L’inconvenient actual
és que l’avenç de les comuni-
cacions ha accelerat aquest
procésdemaneraexponencial”,
aclareix JoséAntonioGutiérrez,
president de l’Institut DRECE
d’Estudis Biomèdics. Un altre
bon exemple és el de la llet. Els
europeus toleren els làctics
millor que els asiàtics. Fa 8.000
anys, a Europa central, es vivia
unperíoded’escassetatalimen-
tària.Lalletdelsanimalsdomes-
ticats va ser la solució a aquest
problema.L’ésserhumàésl’únic
mamíferquesegueixconsumint
llet després dels primers anys
decreixement, fet queprovoca
nombroses intoleràncies a la
lactosa.Noobstantaixò, aques-
ta necessitat va produir en els
europeus adaptacions genèti-
quesqueelsvapermetresobre-

viure en aquestmoment i que
actualment encara perduren.
Els asiàtics, per la seva banda,
es troben encara en els estadis
inicials d’adaptació genètica
i d’aquí la seva intolerància a la
lactosa(oals làctics).

Lespoblacionsandines, com
lesd’Equador iPerú,durantcen-
tenarsd’anyss’alimentavenamb
unadieta caracteritzadaper ser
poc calòrica. Amés, aquests in-
dividusvivienenelmedirural, la

qualcosaels feiaestarcontínua-
mentenmoviment. Per això, en
aquestes poblacions era poc
freqüent veure casosd’obesitat
i diabetis. Però durant l’última
meitat del segle XX aquesta si-
tuació va canviar dràsticament,
principalment a causa dels
moviments migratoris. “Quan
aquestes persones emigren a
les urbs, o en el nostre cas a Es-
panya, han d’adaptar-se a una
situació totalment diferent, a

unavidasedentària, iaunadieta
més calòrica que aquella a la
qualestavenadaptatsgenètica-
ment,iaquestprocésdereadap-
tació comporta el seu temps”,
explicaGutiérrez.Mentreaquest
procés té lloc, s’haobservatque
és freqüentqueapareguinmés
casos d’obesitat i diabetis tipus
2 entre els immigrants andins.
Aixòsuposaunseriósproblema
de salut pública, amb totes les
sevesconseqüències.

Encaranohemaconseguit
adaptar-nos prou als patrons
alimentaris actuals. “Els nos-
tres gens –afegeix aquest
expert– no tenienprevist l’alt
consum energètic i de car-
bohidrats. Això implica una
adaptació tan important que
encara avui s’està produint.
Hem de tractar d’aprofundir
en els perquès per poder en-
tendre aquesta relació entre
gensiambient”.

La flora intestinal, essencial
per a una bona salut, està com-
postaperunconjuntdebacteris
que es troben a l’intestí. La gran
majorianosónperjudicials,defet
moltes sónbeneficioses. La flora
bacterianas’obtépocdesprésdel
naixement, i evoluciona cons-
tantmentdurant tota lavida.Re-
flecteix l’edat, lanutrició i l’hàbitat
de l’individu.Unade les funcions
principalsde la flora intestinal és
la prevenció de la colonització
d’altresbacterispatògens,allibe-
rantfactorsambactivitatantibac-
teriana. Els aliments funcionals,
comels probiòtics o prebiòtics,
sónunagranajudaperamante-
nirsaludablelafloraintestinal.

Els probiòtics són micro-
bis vius que exerceixen un

efectepositiuen lanostra salut.
S’inclouen en la preparació
d’aliments, medicaments i su-
plements dietètics. “Es poden
afegir a diversos aliments per
afavorir la floradigestiva”, expli-
caDaniel RamónVidal, director
científicdeBiopolis.Noobstant
això,unprebiòtic“ésunnutrient
que, selectivament, alimenta
elsbacterispositius,n’afavoreix
el creixement i aconsegueix,
indirectament, que hi hagin
mésprobiòticsquebacterisne-
gatius”, apuntaaquest científic.
Tambéexisteixenelssimbiòtics,
combinacionsapropiadesentre
ambdós.

Els probiòtics poden tenir
múltiples beneficis, ja que
donen lloc a una resposta del
sistema immunitari que afa-
voreix la desinflamació anivell
intestinal, entre altres efectes.

Aixímateix,elseuconsumajuda
aprevenir problemesd’asmao
celiaquia.“Probablementencara
estemcomençant a saber i en-
tendre tot el que poden fer els
probiòtics”,asseguraVidal.

En molts casos, n’hi haurà
prou ambmantenir una dieta
equilibrada durant bona part
de la nostra vidaper no tenir la
necessitatdeconsumiraliments
funcionals. “Però la realitat és
que la immensamajoria de les
personesno segueix unadieta
equilibrada,niunshàbitsdevida
saludables, ni tampoc fanexer-
cici físic”, lamenta l’especialista.
Per aquesta raó, en certs mo-
mentsde lanostra vidaesdevé
fonamental introduir aliments
funcionals;perexemple,durant
els primers anys. Els nounats
nohandesenvolupat encara el
seusistema immunitari i neces-

siten aportacions nutricionals.
L’embaràs és també un altre
dels moments clau. “General-
ment, lesdones sabenquehan
de prendre àcid fòlic durant
l’embaràs,peròelquenoés tan
habitual que sàpiguen és que
perquè sigui més efectiu ho
hauriende començar a fer tres
mesosabansdequedar-s’hi”,ex-
plicaVidal. La lactànciamaterna
i el període de premenopausa
sónaltresmomentsenelsquals
ésimportantl’alimentaciód’una
dona, a diferència dels homes,
que no disposen d’un rellotge
biològic que elsmarqui el pas
delsanys.

Els especialistes destaquen
que “els aliments funcionals
únicamentprevenen,nocuren.
La gent no s’ha de confondre,
noméscurenels fàrmacs”,expli-
caVidal.

A. S.
Barcelona

SANDRA GÓMEZ
Barcelona

Aprenent a viure com un
peix fora de l’aigua

Elsmovimentsmigratorishanproduïtcanvisenl’alimentacióals
qualsencaraensestemadaptantgenèticament

Hihaméscasos
d’obesitatidiabetis
tipus2entreels
immigrantsandins

N U T R I C I Ó , G E N È T I C A I O B E S I T A T

Prevenció amb aliments funcionals

D�ON PROVENEN ELS ALIMENTS?

*

* SUD-EST ASIÀTICComelshumans,elsalimentstambéhananatmigrantatravésdelahistòria.Lacuinamediterrània,talcomla
coneixemavuidia,noseriapossiblesenselacontribuciódeproductesoriginarisd’AmèricaoÀsia,perexemple.
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En una investigació
que canvia la visió
que els metges

tenen de la leucèmia,
un equip liderat per Ló-
pez-Otín (esquerra a la
foto) i Campo ha identi-
ficat 78 gens involucrats
en l’origen o la progres-
sió de la malaltia. La leu-
cèmia emergeix així com
un tipus de càncer més
heterogeni i complex
del que s’assumia
fins ara. Dins
d’aquesta comple-
xitat, els investiga-
dors han identifi-
cat algunes altera-
cions genètiques
que obren la via a
millorar els trac-
taments, ja que
també estan invo-
lucrades en altres
càncers i ja existei-
xen fàrmacs per
contrarestar-les.
Així mateix, han
identificat noves
mutacions contra
les quals esperen

que desenvolupin altres
fàrmacs en el futur. La
investigació, que s’ha
centrat en la forma més
comuna de leucèmia (la
leucèmia limfàtica cròni-
ca), és la principal con-
tribució espanyola al
Consorci Internacional
del Genoma del Càncer.
Els resultats s’han pre-
sentat a les revistes Na-
ture y Nature Genetics.

Què tenen en comú
les flors i els insec-
tes polinitzadors
de Doñana amb la

indústria tèxtil de Nova
York? La resposta fàcil és
que totes dues són xarxes
mutualistes, és a dir, que
protagonistes diferents es
beneficien els uns dels
altres (flors i insectes a
Doñana; dissenyadors i
contractistes a Nova
York). Menys fàcil
és veure quins no-
des d’aquestes xar-
xes són més impor-
tants i quins són
més vulnerables.
Això és precisa-
ment el que ha in-
vestigat Jordi Bas-
compte. Els seus
resultats, presentats
a Nature, indiquen
que, tant a Doñana
com a Nova York,
els nodes que més
contribueixen a
donar estabilitat a
la xarxa (per exem-
ple, els insectes que

més ajuden que la xarxa
es mantingui) no són els
que més se’n beneficien.
Al contrari, són els més
vulnerables a l’extinció.
Aquests resultats, adver-
teix Bascompte, alerten
de l’impacte negatiu que
pot tenir l’aparició d’es-
pècies invasores a siste-
mes ecològics o de nous
competidors a sistemes
econòmics.

ARXIU

Els nodesmés
vulnerables de
les xarxes

www.lavanguardia.com/
vanguardia-de-la-ciencia

JOSEP CORBELLA
Barcelona

D esprés de la positi-
va acollida que va
tenir l’any passat
la primera edició
del premi Van-

guardia de la Ciència, tant entre
els lectors deLaVanguardia com
dins la comunitat científica, el
Grup Godó i Catalunya Caixa
han acordat repetir aquest any
l’experiència. Al llarg de quatre
setmanes i mitja, es convidarà
els ciutadans a votar quin és, se-
gons la seva opinió, la investiga-
ció científica més important
que s’ha fet a Espanya el 2011.
La votació es restringeix a

vuit finalistes proposats pel Co-
mitè Científic Assessor del pre-
mi. La selecció d’aquests vuit fi-
nalistes, com poden testificar
els membres del comitè cientí-
fic, no ha resultat senzilla. Des-
prés de revisar els treballs publi-
cats durant l’any passat per in-
vestigadors espanyols, es va ela-
borar una llista inicial de 42 can-
didats. Va caldre una votació in-
terna del comitè per reduir la
llista als vuit finalistes que pre-
sentem en aquestes pàgines.
Els únics criteris que s’han

tingut en compte han estat l’ex-
cel·lència de les investigacions i
que el director o primer autor
d’aquestes, sigui de la naciona-
litat que sigui, treballi en un
centre d’investigació espanyol.
Així, s’han descartat excel·lents
investigadors espanyols que
treballen en altres països i s’han
inclòs quatre treballs dirigits
per investigadors estrangers
que treballen a Espanya (els de
Morgan Mitchell, Ben Lehner,
Salvador Aznar-Benitah i Luca
Bonatti).

Aquest criteri respon al fet
que l’objectiu principal del pre-
mi Vanguardia de la Ciència és
donar visibilitat a la investiga-
ció d’excel·lència que es fa a Es-
panya. L’objectiu està d’acord

amb l’estratègia de desenvolupa-
ment econòmic de la UE, que
considera que “donar suport als
millors investigadors que treba-
llen en les fronteres del coneixe-
ment és essencial per a la com-

petitivitat europea”, segons va
declarar el 24 de gener la comis-
sària d’Investigació, Máire Ge-
oghegan-Quinn.
La presència de científics es-

trangers entre els finalistes de-
mostra que Espanya s’ha con-
vertit els últims anys en un país
importador de cervells.
Com que el criteri de selecció

era l’excel·lència, no s’ha tingut
en compte que entre els finalis-
tes hi hagués un equilibri entre
disciplines, entre comunitats au-
tònomes ni entre homes i do-
nes. El resultat és un predomini
d’investigacions de biomedici-
na –l’àrea en què Espanya pro-
dueix més investigació d’ex-
cel·lència, encara que òbvia-
ment no l’única–; un predomini
d’investigacions de Catalunya
–la comunitat que concentra

més ciència d’excel·lència–, i
una presència molt més petita
de dones que d’homes –una as-
signatura pendent de la investi-
gació a Espanya i a tot el món–.
La iniciativa s’inspira en l’ex-

periència de la revista Science,
que cada desembre selecciona
un Avenç de l’Any entre deu fi-
nalistes. Es tracta d’un premi
honorífic que contribueix a pro-
mocionar les investigacions

més importants fetes dins els
dotze mesos anteriors. “Tenim
l’objectiu de fomentar i reconèi-
xer la investigació de frontera i
excel·lent”, destaca Marta La-
cambra, directora de l’Obra So-
cial de Catalunya Caixa, que or-
ganitza el premi conjuntament
amb el Grup Godó. “Treballem
per contribuir des dels nostres
projectes i programes a una
transformació de la societat”,
motiu pel qual “hem treballat
especialment en el terreny de la
ciència”.
Entre les activitats de l’Obra

Social de Catalunya Caixa per
donar suport a l’excel·lència ci-
entífica, en destaquen –entre
d’altres– el programa Joves i Ci-
ència, destinat a estudiants de
secundària i batxillerat amb vo-
cacions científiques, les beques
Màsters d’Excel·lència –que do-
nen suport a 32 delsmillorsmàs-
ters que es fan a Catalunya– o la
càtedra Ignacio Cirac de l’Insti-
tut de Ciències Fotòniques.
Igual que en l’edició de l’any

passat, el premi Vanguardia de
la Ciència es presenta l’últim
diumenge de gener, després de
seleccionar els candidats al
llarg del mes, i la votació popu-
lar estarà oberta al web de La
Vanguardia fins a la mitjanit de
l’últim dia de febrer.
També igual que l’any passat,

han format part del comitè cien-
tífic assessor representants de
laConfederació de Societats Ci-
entífiques d’Espanya (Cosce),
de l’Associació Catalana d’Enti-
tats de Recerca (ACER) i de la
institució Icrea, així com el di-
rector del Centre d’EstudisMo-
netaris i Financers, Rafael Re-
pullo, com a assessor específic
en l’àrea d’economia i ciències
socials.c

Jordi Bascompte
Estació Biològica de
Doñana (CSIC)

ECOLOGIA

VOTEU ELS FINALISTES
A TRAVÉS DEL WEB

ARXIU

Desxifrat
el genomade
la leucèmia

Coms’hadevotar els candidats

Els candidats
poden ser de
qualsevol país, però
han d’investigar
a Espanya

Carlos López-Otín
Universitat Oviedo
Elías Campo

Hospital Clínic-Idibaps

Iniciativa conjunta del GrupGodó i Catalunya Caixa per donar suport a la investigació d’excel·lència

Vuit finalistesoptenalpremi
Vanguardiade laCiència

GENÒMICA

Els lectors podran
votar la investigació
que considerin més
important del 2011
fins al 29 de febrer

]Els lectors poden votar a
partir d’avui un dels vuit
finalistes del premi Vanguar-
dia de la Ciencia a través de
la pàgina web de La Van-
guardia. No cal ser un ex-
pert per votar. N’hi ha prou
amb tenir curiositat per
conèixer els treballs dels
finalistes i ganes d’expres-
sar l’opinió.
Per accedir a la votació,

és necessari entrar al web
www.lavanguardia.com, on
els internautes trobaran un
enllaç directe al premi. Així
mateix, s’ha creat una sub-
secció del web específic de-

dicat a aquesta iniciativa,
www.lavanguardia.com/van-
guardia-de-la-ciencia, amb
informació sobre les vuit
investigacions finalistes.
Aquesta subsecció, que per-
met l’accés directe a l’en-
questa per votar, s’anirà
enriquint les pròximes set-
manes amb entrevistes als
autors de les vuit investiga-
cions, les seves biografies,
imatges i enllaços als webs
dels seus laboratoris. El ter-
mini de votació s’estendrà
fins al dimecres 29 de fe-
brer a la mitjanit. La inves-
tigació guanyadora del pre-

mi Vanguardia de la Ciència
es decidirà a partir d’un vot
ponderat en el qual les opi-
nions dels lectors represen-
taran un 50% dels sufragis i
les del Comitè Científic As-
sessor –que ja s’ha pronun-
ciat, però el seu veredicte
no es farà públic fins al fi-
nal de la votació popular–
representaran l’altre 50%.
El resultat s’anunciarà el
primer cap de setmana del
mes de març.
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

P ere N. Barri, director del
departament d’obstetrícia,
ginecologia i reproducció de
l’USP Institut Universitari
Dexeus, ha estat nomenat

president de la Societat Internacional
de Preservació de la Fertilitat (ISFP) a
l’últim congrés de l’organització, cele-
brat a Miami (EUA). La seva missió al
capdavant de la societat científica prio-
ritzarà la formació demetges perquè les
tècniques de preservació de fertilitat ar-
ribin a totes les persones que se’n pu-
guin beneficiar.
Què és preservar la fertilitat?

Consisteix a obtenir òvuls, teixit ovàric,
semen o embrions i conservar-los a bai-
xa temperatura. El seu objectiu és que
persones amb risc de perdre la seva ferti-
litat puguin tenir fills més endavant.
Per a qui està indicat?

Inicialment aquestes tècniques es van
desenvolupar per a pacients joves amb
càncer, després dels tractaments de qui-
mioteràpia o radioteràpia, que continua
sent el principal motiu pel qual es fan
servir.
Hi ha altres motius?

També s’apliquen enmalalties diferents
del càncer. Per exemple, malalties au-
toimmunes com el lupus o l’esclerosi
múltiple si es tracten amb fàrmacs que
lesionen els ovaris. I després hi ha el cas
de dones que desitgen retardar la ma-
ternitat per motius laborals o perquè
esperen trobar la parella adequada per
tenir fills.
Troba bé medicalitzar la reproduc-

ció per raons no mèdiques?
Si una dona ve a la consulta i em diu:
“Vull tenir fills però no m’ho puc per-
metre en aquest moment, què puc fer?”,
la meva obligació és informar-la de les
opcions que té i, si està indicat en el seu
cas, oferir-li un tractament de preser-
vació de la fertilitat.

Fins a quina edat està indicat fer
aquest tipus de tractament?
Sabem que, en dones, la fertilitat acos-
tuma a tenir un declivi important entre
els 35 i els 40 anys. Per tant, si es vol
retardar la maternitat, pot ser conveni-
ent plantejar-se la preservació d’òvuls
cap als 35 anys. En el cas de persones
joves amb càncer, aquests tractaments
s’han d’oferir a totes aquelles que poden
quedar infèrtils independentment de
l’edat.
Quantes persones han rebut

aquests tractaments a Dexeus?

Noranta sis. D’elles, 64 són dones amb
càncer; 16, persones amb altres raons
mèdiques, i 16, dones que retarden la
maternitat per causes socials.
I quants embarassos s’han registrat

gràcies a aquests tractaments?
Quatre al nostre centre i 18 al conjunt
del món.
És necessària una societat científi-

ca internacional per aun tipus de trac-
tament que és minoritari?
És minoritari, però va a més, tant per
causes mèdiques com socials. Si poques
persones s’han beneficiat fins ara
d’aquests tractaments, és perquè s’han
introduït fa pocs anys. Però moltes per-
sones se’n podran beneficiar al futur.
Només aEspanya es registren 12.000 ca-
sos de càncer a l’any en nens i ado-
lescents, la gran majoria dels quals es
cura i desitjaran tenir fills més enda-
vant. Un 5% dels càncers demama trac-
tats a Dexeus afecten dones menors de
36 anys. Un dels reptes que tenim és
aconseguir que els tractaments de pre-
servació de fertilitat arribin a totes
aquestes persones.
Els oncòlegs són receptius?

Una reacció habitual entre oncòlegs és
dir: “No hi ha temps, aquesta noia ha de
començar la quimioteràpia dilluns2.
En aquests casos no hi ha opció de

preservar la fertilitat?
En aquests casos cal ensenyar que sem-
pre s’hi pot fer alguna cosa. Si la qui-
mioteràpia pot esperar una setmana, es
poden extreure òvuls. Si la quimio-
teràpia no pot esperar, es pot extreure
teixit ovàric, que és més ràpid.
Hi ha tensions entre vostès i els on-

còlegs?
Els oncòlegs, com nosaltres, busquen el
millor per als seus pacients. Però, com
que les tècniques de preservació de la
fertilitat són un avenç recent, hi ha on-
còlegs que no n’estan prou informats ni
tampoc dels circuits per derivar els paci-
ents. Resoldre això serà una de lesmeves
prioritats com a president de l’ISFP.c

Unpionerde la
reproducció assistida

P E R F I L

Pere N. Barri, dijous, al costat de la finestra del seu despatx a l’Institut Dexeus

U n cop passat l’excés de
partits Barça-Madrid, ar-
riba el moment de pair.
Elsmitjans han dit i repe-

tit l’expressió “el clàssic” fins a con-
vertir-la gairebé en nom propi. Però
d’on ve aquesta denominació?
Els anys vuitanta, ja havia arrelat

la paraula derbi per als partits entre
equips veïns, tot i que els anglòfils es
feien creus que el nom d’una compe-
tició hípica anglesa –que duia el nom
del comte de Derby– aquí es fes ser-
vir per a un partit de futbol. Fos com
fos, l’Espanyol-Barça es va batejar
com el derbi barceloní, de la mateixa
manera que hi havia el derbi madri-
leny o el sevillà. Comque les comuni-
cacions van anar millorant, la rivali-
tat veïnal va sortir de la ciutat i es va
establir entre poblacions veïnes: el
derbi basc, l’andalús, el valencià...
Fins que el partit de lamàxima rivali-
tat va acabar sent el Barça-Madrid.
Un cop acceptada l’anomalia de

fer servir una cursa de cavalls per
anomenar un partit de futbol i un
cop acordat que un derbi es referia a
un matx entre rivals veïns, no po-
díem engegar a dida les pròpies con-
vencions batejant un Barça-Madrid
com a derbi. Els anys noranta, la
manca d’un nom específic va provo-
car vacil·lacions: uns periodistes par-
laven del “derbi de la Lliga espanyo-
la”, uns altres del “gran derbi” i enca-
ra alguns altres van començar a fer
servir “el clàssic de la Lliga espanyo-
la”. Ja no n’hi havia prou amb dir-ne
“partit de lamàxima rivalitat” o, sim-
plement, “partit de la màxima”, com
defensa Joaquim Maria Puyal i que
és com sempre se n’havia dit.
Comque als parlants ens calen eti-

quetes, va començar a arrelar la de-
nominació “el clàssic”, que no va que-
dar ben travada ben bé fins al tom-
bant de segle. Teresa M. Castanyer,
històrica assessora lingüística dels es-

ports de TV3, confirma aquesta dada
i afegeix que aquest nom també es fa
servir a Itàlia i França.
L’expressió va arribar des de l’Ar-

gentina, on els enfrontaments entre
el Boca Juniors i el River Plate, els
dos equips deBuenos Aires, són ano-
menats així. Però allà la paraula tam-
bé va evolucionar i es va començar a
fer servir per a d’altres partits entre
rivals veïns, amb la qual cosa el Bo-
ca-River va deixar de ser “el clásico”
i va passar a ser “el superclásico”,
m’informa Puyal.
Si vam importar “el clàssic” en

una època en què hi havia molts ar-
gentins jugant a la Lliga, d’un matx
entre el Barça i elManchester potser
n’haurem d’acabar dient “el super-
clàssic”, afegeix. O potser “l’euro-
clàssic”, se m’acut. El futbol creua
oceans comqui passa el carrer i adop-
temmots d’Anglaterra o d’Argentina
com la cosa més normal del món.

mcamps@lavanguardia.es

Màxima
rivalitat

LLETRA
PETITA

LLIBERT TEIXIDÓ

]Pere N. Barri, que el 1984 va
dirigir l’equip mèdic que va
aconseguir el naixement de la
primera nena concebuda per
fecundació in vitro a Espanya,
ha estat en primera línia de la
reproducció assistida des dels
inicis d’aquesta nova especiali-
tat mèdica. La seva elecció
com a president de la Societat
Internacional de Preservació
de la Fertilitat comporta que
el 2012 i el 2013 actuarà com a
president electe (un càrrec
que equival al de vicepresi-
dent) i que assumirà la direc-
ció màxima de la societat
científica el 2014 i el 2015.

ENTREVISTA

“Si es vol retardar
la maternitat, convé
plantejar-se la preservació
d’òvuls cap als 35 anys”

Un partit Barça-Madrid
ha acabat sent “el clàssic”
gràcies a una aportació
del futbol argentí

Pere N. Barri, nou president de la Societat Internacional de Preservació de la Fertilitat

Magí
Camps“S’ha de preservar la fertilitat

de persones joves amb càncer”
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E iko Ishioka, dissenyadora
guanyadora d’un Oscar i
àmpliament reconeguda

per haver creat el vestuari de, en-
tre moltes altres pel·lícules i pro-
duccions teatrals, Spiderman, a
Broadway, ha mort als 73 anys.
La creativa va morir a Tòquio a
causa d’un càncer de pàncrees,
va informar la gerent del seu estu-
di, Tracy Roberts.
Ishioka, oriünda del Japó, va

treballar també en publicitat i al-

tres arts gràfiques. Va guanyar
l’Oscar almillor disseny de vestu-
ari pels seus dissenys per al Drà-
cula (1992) de Francis Ford Cop-
pola, i un premi Grammy el 1986
pel disseny de la portada de l’àl-
bumdeMiles DavisTutu. També
va crear el vestuari per a la ceri-
mònia inaugural dels Jocs Olím-
pics de Pequín.
La seva carrera va començar

després de graduar-se a la Uni-
versitat Nacional de Belles Arts i
Música de Tòquio, i es va dedicar
al disseny gràfic i a la publicitat
al Japó. La seva primera incursió

en el cinema va arribar de la mà
de Paul Schrader, que després de
conèixer el seu treball a través
del llibre Eiko by Eiko, publicat el
1983, la va anar a buscar perquè
s’encarregués del vestuari de la
pel·lícula Mishima. Una vida a
quatre capítols, que va ser premi
especial del festival de Canes.
Els seus treballs formen part

de col·leccions permanents de
museus de tot el món, incloent el
d’Art Modern de Nova York. El
1992 va ser seleccionada per ser
membre de la New York Art Di-
rectors Club Hall of Fame.
Va dirigir el vídeo musical de

la cançó Cocoon de Björk el 2002
i va dissenyar a més el vestuari
de totes les pel·lícules de Tarsem
Singh, incloent-hi La celda. A
Broadway, va ser molt reconegu-
da coma creadora de l’escenogra-
fia i vestuari per a la producció
de David Henry Hwang del dra-
ma Madame Butterfly el 1988,
obra guardonada amb el Tony.
En conèixer la defunció, els

productors de Spiderman van
qualificar públicament Ishioka
com“una gran dona i una gran ar-
tista”. “El seu treball continuarà
commovent el públic en el fu-
tur”, van comentar Michael Cohl
i Jeremiah J. Harris en un comu-
nicat conjunt en el qual afegien
que dedicarien un homenatge a
lamemòria de la dissenyadora de
vestuari.

AURORA SEGURA

Enamorat del pensament lliure

Vestira lapantalla

DOUGLAS C. PIZAC / AP

Per la resistència

AFP

E l director teatral, Ál-
varo Tejero Barrio,
de 34 anys, va morir
la matinada de di-

vendres passat després de ser
arrossegat per un cotxe que cir-
culava a 150 quilòmetres per
hora a la ViaLusitana, al distric-
te madrileny de Carabanchel.
La conductora era una jove xi-
nesa de 22 anys que segons la
policia es trobava a punt del co-
ma etílic quan es va emportar
Tejero, que tornava amb moto
a casa seva després d’un assaig
amb la seva companyia, Turli-
Tava, que actualment represen-
ta a la capital l’obra Los Vivos y
los (Míos). Tejero també era po-
eta i cantant i, segons recor-
daven ahir els seus amics, “es
menjava la vida a dentades”.
“Els seus companys i amics

sempre el recordarem com un
lluitador incansable, un opti-
mista empedreït que s’il·lusio-
nava en cada nou projecte que

encarava, amb una sensibilitat
especial i una proximitat que
sempre demostrava amb un
somriure interminable”, recor-
den al web de la llibreria i espai
cultura La Marabunta, de la
qual va ser fundador. Cantant
del grup de rock Armagedon,

amb el qual va publicar els dis-
cos A pike (1999), Nada nuevo
bajo el sol (2002), Dignidad
(2003) i Pásalo (2005), Tejero
també era l’autor de les lletres
de les cançons. Els seus inicis
almón teatral se situen a laUni-
versitat de Skopje, a Macedò-

nia, on va viure com a lector
d’espanyol després d’estudiar
FilologiaHispànica a laUniver-
sitat Complutense de Madrid.
Quan va tornar a Espanya, el
2012, va crear la companyia
TurliTava i va estrenar la pri-
mera i única obra fins al mo-
ment, Los Vivos y los (Míos),
que va ser elegida recentment
pel diari El País entre els 10mi-
llors espectacles del 2011.
“Álvaro era una persona que

estimava la vida i somiava amb
unmónmillor. El millor home-
natge que li podem retre és con-
tinuar aquestes batalles que
compartíem: menjar-nos la vi-
da i el món a dentades, repartir
carícies, tornar pedrades, de-
fensar l’alegria, cuidar-nos, es-
timar-nos, posar les nostres
utopies en acció i gaudir de ca-
da instant”, insisteixen els seus
amics, per a qui Álvaro era
abans que res un enamorat del
pensament lliure. / Redacció

P ierre Sudreau, gran re-
sistent, deportat per la
Gestapo a Buchenwald,

ministre del general De Gau-
lle, diputat i alcalde de Blois,
va morir a París amb 92 anys,
un hivern que s’està empor-
tant un per un tots els que van
envoltar el general quan va tor-
nar al poder l’any 1958.
Sudreau tenia 39 anys

aquell mes de juny en què va
ser convocat a l’Elisi. Entre el
1951 i el 1956 havia estat el
governador més jove de Fran-
ça, a Loire et Cher. Però en
aquesta convocatòria pesava
més el seu full de serveis a la
resistència, a la important xar-
xa anomenada Brutus, respon-
sable del sabotatge de les vies
de tren que va assetjar els
alemanys.
El president li va proposar

la nova cartera de la recons-
trucció. Però Sudreau li va opo-
sar “la necessitat de mirar cap
al futur i eliminar les seqüeles
de la guerra”. En altres parau-
les, unministeri de la construc-

ció. Titular durant tres anys,
l’antic sabotejador de trens ins-
tal·la el RER –el tren de rodali-
es parisenc–, tria Roissy per
construir-hi l’actual aeroport
Charles de Gaulle, crea “zones
prioritàries d’urbanització”...
I per refrescar la fisonomia

de París, va exhumar un
decret del baró Haussmann,

de l’any 1852, que imposava la
neteja de totes les façanes de
la capital, cada deu anys.
Arrestat el novembre del

1943 per la milícia francesa
que col·laborava amb la Ges-
tapo, Sudreau va tornar de Bu-
chenwald amb innombrables
històries de la nit nazi, com ti-
tularia un capítol de les seves
memòries (Au-delà de toutes
les frontières, més enllà de to-
tes les fronteres), publicades a
Odile Jacob, el 1991. En el seu
record, també, “els camarades
desapareguts”, raó de l’ésser
de la Fondation de la Résis-
tance, que va presidir.
Més important encara: igual

que Stéphane Hessel, el pare
dels indignats actuals, Pierre
Sudreau pregonava un com-
promís nascut en la resistència
–la defensa dels drets humans,
l’acostament entre els pobles,
el desarmament nuclear...–,
signe distintiu d’un polític que
preferia definir-se com a
funcionari.

ÓSCAR CABALLERO

ÁLVARO TEJERO BARRIOS (1978-2012)
Director teatral, llibreter, músic i poeta

OBITUARIS

“Era un lluitador
incansable,
s’il·lusionava en
cada nou projecte”,
diuen els seus amics

Dissenyadora de vestuari de cinema i teatre

Va aconseguir l’Oscar
al millor disseny de
vestuari pel ‘Dràcula’
de Francis Ford
Coppola

Ministre del general De Gaulle, governador, alcalde de Blois

Avui fa un any

Adelina Alquezar Lázaro
Amador Lemos Morata
Ana Maria Sebastia Massons
Ana Martínez Hernández
Andrés Merce Varela
Anna Maria Sánchez Palà
Antònia Espada Capitan
Antonio Hidalgo Muñoz
Ascensión Marro Subías
Carmen Vicent Arias
Dalmau Domingo i Calvo
Dolors Calderer Guiraud
Dolors Palou i Segú
Engracia Oliva Carrera
Enric Martín Solà
Felip Serrano Monfort
Francesc Salas Martínez
Francisca González Ferrero
Francisco Fernández Fernández
Isidre Grau Marsal
Joana Àlvarez Martín

José Funes Rodríguez
José María Clemente Obico
José Titos Castillo
Josepa Tuset i Oller
Leonor Pérez Espadaler
Llúcia Rosa Viaplana i Casanovas
Lluis Obiols i Gracia
Mansueta Badas González
Manuel López Camacho
Maria Luisa Marco Sánchez
María Soriano Hernández
Montse Vilaseca Nualart
Pilar Bordas Menasanch
Prospero Somohano Perez
Ramón Casanova Feced
Ramón Conejos Rodríguez
Raúl Bru Domínguez
Rita Batista Bayo
Rosa Caro Sancho
Rosa María Salat Bertran

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.

EIKO ISHIOKA (1939-2012)
PIERRE SUDREAU (1919-2012)
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Breves
• Desnutrición. Las dificultades económicas, la so-
ledad, los problemas de salud y la falta de apetito
son los principales motivos que provocan que una
de cada cinco personas mayores que viven solas
presente riesgo de sufrir desnutrición. Y es que, tal
y como afirma la Sociedad Española de Geriatría y
Gerontología (SEGG), algunos de estos adultos in-
gieren menos de 1.000 kilocalorías diarias, cuando
las recomendaciones de los médicos son de 25-35
kilocalorías por kilo de peso y día (por ejemplo,
una personas de 70 kilos debería consumir unas
2.100 kilocalorías al día).

• 31,17 años. Es la edad media de las mujeres que
fueron madres en 2011, una cifra que supone un
máximo histórico, según datos del Instituto Nacio-
nal de Estadística (INE). En cuanto al número de
hijos que tuvieron las españolas, la media se situó
el pasado año en 1,40 y, en total, se registraron
479.676 nacimientos, 17.689 menos que los conta-
bilizados el año anterior.

• Antibióticos y resfriado. A pesar de que la ma-
yoría de resfriados y gripes están causados por
virus, y no por bacterias, y de que, por lo tanto, los
medicamentos con acción antibiótica no resultan
efectivos, el 12% de los españoles asegura haber
tomado antibióticos en el último año para curar un
resfriado. Así lo afirma una encuesta realizada por
el Centro de Investigación de Fitoterapia (INFITO),
en la que también se refleja el consumo de anal-
gésicos y productos naturales (como el própolis
y la miel) para aliviar las molestias típicas de los
procesos catarrales.

• Menos riesgo. Las personas mayores de 100
años tienen un riesgo menor de padecer cáncer
que el resto de la población, según una investiga-
ción de la Universidad Europea de Madrid. Esto
podría deberse a la genética de estas personas,
que, según los investigadores, sería similar a la de
los deportistas de élite que practican disciplinas
relacionadas con la resistencia física.

Cada 4 de febrero se celebra el Día Mundial contra el
Cáncer, una iniciativa de la Unión Internacional contra
el Cáncer respaldada por la Organización Mundial de la
Salud. La celebración de esta jornada tiene como obje-
tivo promover la investigación y el conocimiento de esta
patología, una afección que, como recuerda la Asociación
Española contra el Cáncer (AECC), se puede prevenir, en
muchos casos, siguiendo tan sólo cuatro consejos: evitar
el alcohol y el tabaco, protegerse del sol, seguir una dieta
equilibrada y hacer ejercicio físico.

actual

4

Uvas contra la
degeneración macular
Seguir una dieta rica en
antioxidantes naturales podría
prevenir o retrasar la aparición
de degeneración macular
asociada a la edad. En concreto,
la ingesta de uvas ayudaría a
evitar la oxidación de la retina,
según un estudio realizado por
la Universidad de Fordham de
Nueva York.

Irisina, la hormona del deporte
Científicos de la Universidad de Harvard, en Estados Unidos,
han descubierto que las personas físicamente activas tienen
un nivel de irisina (una hormona relacionada con la quema
de calorías y la aceleración del metabolismo) mayor que las
personas sedentarias. Ahora están investigando si esta sustancia,
empleada como fármaco, podría mejorar el tratamiento de la
diabetes y la obesidad.

“Morir de pena” tras el fallecimiento de un ser querido
podría tener una base científica. Investigadores de la
Universidad de Harvard, en Estados Unidos, han ob-
servado que el riesgo de sufrir un infarto se eleva con-
siderablemente tras la muerte de la pareja, un amigo
o un familiar. Las posibilidades son mayores durante
las 24 horas siguientes al suceso, aunque se mantienen
elevadas durante todo un mes, especialmente en per-
sonas con problemas cardiovasculares. Los motivos,
explican, podrían ser el estrés psicológico, la angustia
y la pena que provoca la pérdida de un ser querido, así
como los cambios en el estilo de vida que tienen lugar
después del suceso (problemas para dormir, pérdida o
aumento del apetito, descuidos en la medicación, etc.),
que podrían elevar la tensión arterial y favorecer la
aparición de accidentes cardíacos.Atrapadas en su

relación de pareja
Un estudio de la Universidad de Sevilla revela que una
gran parte de los jóvenes de entre 13 y 25 años tienen una
tolerancia al maltrato que resulta preocupante. Y es que
cerca del 12% de las mujeres escolarizadas se han sentido
atemorizadas por su pareja, y el 57% de las que se perciben
como maltratadas prolongan más de un año su relación con
el agresor. Además, según un artículo publicado en Inter-
national Journal of Clinical Health Psychology, el 26,8%
de las jóvenes españolas se sienten atrapadas en su relación,
mientras que un 11,9% aseguran haber tenido miedo.

Contra el cáncer

Tener coche y tele
Las personas con coche y televisión (objetos que,
generalmente, indican un estilo de vida sedentario) presentan
un riesgo un 27% mayor de sufrir un ataque al corazón que el
resto. Estos datos aparecen en el estudio Interheart, realizado
por investigadores de Suecia, Canadá y Estados Unidos a
29.000 personas de todo el mundo.

Corazón y tristeza

04-05 actual.indd 404-05 actual.indd 4 23/01/12 12:4423/01/12 12:44
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Els hospitals encarregats de la cirurgia més complexa

CLÍNIC

Hipertensió pulmonar
arterial

Politraumàtics
molt greus

Ictus complexos
Neurocirurgia de
parkinson i epilèpsia

Cirurgia oncològica
complexa

BELLVITGE

Politraumàtics
molt greus

Ictus complexos
Cirurgia oncològica
complexa

Ictus complexos

GERMANS TRIAS I PUJOL

Politraumàtics
molt greus

Cirurgia oncològica
complexa

JOSEP TRUETA

Cirurgia oncològica
complexa

PARC TAULÍ /MÚTUA DE TERRASSA

Politraumàtics
molt greus

Cirurgia oncològica
complexa

SANT PAU

Neurocirurgia de
parkinson i epilèpsia

Cirurgia oncològica complexa
amb l'hospital delMar

SANT JOAN DE DÉU

Politraumàtics
molt greus

Oncopediatria

Hipertensió pulmonar
arterial

VALL D'HEBRON

Cardiopaties congènites
nens i adults

Politraumàtics
molt greus

Ictus complexos
Cirurgia oncològica
complexa

Oncopediatria

FONT: Servei Català de la Salut LA VANGUARDIA

ANA MACPHERSON
Barcelona

L a medicina més difí-
cil, l’anomenadad’al-
ta complexitat, que-
da circumscrita aCa-
talunya a determi-

nats hospitals, amb circuits
d’atenció perfectament delimi-
tats per territoris i subjecta a
registre –de cada acció– i a ava-
luació. Sona soviètic, però el
sistema de concentració del ter-
ciarisme, que és com es denomi-
na aquesta atenció, va començar
fa uns anys amb l’anterior equip
de govern i aquest any culmina
com una de les principals
tasques del Departament de
Salut. Són especialment set àm-
bits que afectenmoltes especiali-
tats i que sumen uns 35.000
malalts a l’any, el 5% de l’activi-
tat sanitària, però que con-
sumeix l’11% dels recursos. “És
un terreny difícil on cal ser molt
bons, on també es fracassa molt
i on, almenys, no hi ha llistes
d’espera”, resumeix Àlex Guar-
ga, el responsable de la seva
implantació.

ONCOLOGIA

Els 5.000 càncers més difícils

]En el càncer de recte, la majo-
ria dels casos no són especial-
ment complicats, sobretot si es-
tan situats a la part més alta dels
15 centímetres que fa. “Però si el
tumor és a prop de l’anus estem

davant un cas realment difícil”,
explica Josep Maria Borràs, di-
rector del PlaDirector d’Oncolo-
gia. “Hem fet una avaluació de
tots els hospitals que el tracten i
hem acordat que quan s’operen
menys d’onze casos a l’any els re-
sultats són pitjors”. Així que,
quan es tracti de pacients en
aquesta situació, uns mil cada
any, només s’atendran en un
grup reduït d’hospitals.
És un dels exemples de res-

tricció i concentració de l’assis-
tència més sofisticada. Passa el
mateix amb la cirurgia amb in-
tenció curativa de les metàstasis
hepàtiques, de càncers de pàn-
crees, d’esòfag i de pulmó. “No
estem parlant dels tractaments
pal·liatius, que es continuaran
fent als mateixos hospitals que
fins ara, perquè la proximitat és
un valor important en aquest
cas. Però quan cal ser molt ex-
pert, la distància no és el proble-
ma”, explica el doctor Borràs.
Com anar a un Houston molt
més proper.
Per dur a terme aquesta plani-

ficació fèrria han fet falta anys
de debat i acord entre tots els
que hi intervenen, també amb
els que se n’han quedat fora. Per-
què Salut paga un preu especial
pels tractaments complexos i
ser-hi o no ser-hi té repercussió
econòmica i professional. “Per
això diversos hospitals han esta-
blert acords amb els grans cen-
tres de referència perquè alguns
dels seus metges puguin seguir

aquest coneixement i participar
en tractaments complexos”. Els
centres de referència tenen en-
carregat també el reforç de la se-
va xarxa de centres relacionats,
tant per a cirurgia com per a
diagnòstic i seguiment del pa-
cient. Per exemple, al Vallès Oc-
cidental hi ha un sol equip de ci-
rurgia toràcica per a càncer de
pulmó que es trasllada al Parc
Taulí (Sabadell), a la Mútua de
Terrassa o a l’hospital deTerras-
sa, on sigui el malalt.
Un altre grup de càncers que

quedaran circumscrits a uns
quants centres (tres o quatre)
són els de baixa freqüència, com
els sarcomes, els tumors neuro-
endocrins i els neurològics, uns
50 casos a l’any. I els tracta-
ments de tercera línia, “aquests
que es produeixen quan la pri-
mera i la segona químio no fun-
cionen”. Aquesta tercera opció
ha de ser molt ben valorada, i
millor en un centre de referèn-
cia, perquè hi ha més possibili-
tats d’entrar en un assaig clínic i
perquè solen ser casos de pa-

cients joves i difícils que han de
passar per la valoració d’un co-
mitè de tumorsmolt expert”, in-
dica el director del Pla Director
d’Oncologia.
També l’oncologia pediàtrica

sofisticada, uns 200 casos a
l’any, entre la qual hi ha tracta-
ments com la radioteràpia intra-
cranial o la radiació corporal to-

tal per al trasplantament de me-
dul·la òssia i els tumors germi-
nals, es concentrarà a Sant Joan
de Déu i Vall d’Hebron.

INFARTS

Entrada directa

]El codi infart bàsicament orga-
nitza els circuits (alguns dels
quals s’estan revisant aquests
dies) pels quals discorren els
2.800 infarts aguts de miocardi
que passen cada any. Es tracta
que ningú no quedi retardat en
alguna porta. “Teníem dos hos-

pitals amb resultats no gaire
bons en el temps de resposta,
que és el temps que passa entre
el moment en què el pacient
entra per la porta i quan se li
col·loca l’stent per obrir-li pas a
la irrigació sanguínia”, explica
Josep Maria Argimon, director
d’avaluació de serveis assisten-
cials del Servei Català de la Salut.
“S’encallaven a urgències i el
sistema s’ha corregit perquè va-
gin directament al quiròfan d’he-
modinàmica” (on col·loquen
aquestes malles o descobreixen
químicament l’artèria). L’orga-
nització de l’infart comença en
la primera trucada a emergèn-
cies. El primer que veu el pa-
cient és qui activa el codi infart.
Si al final no és tan greu, es cor-
regirà sobre la marxa, però tot
està pensat per no saltar-se els
temps vitals: 120 minuts des del
símptoma fins al tractament.
L’equip que arriba fins al pa-
cient dóna l’avís perquè tot el
circuit es posi enmarxa. Des del

Onze punts

L’infart agut de
miocardi es ten-
deix a tractar
amb angioplàstia
i ho fan, a més
dels hospitals
que apareixen al
gràfic, a l’Arnau
de Vilanova,
Sagrat Cor
i Joan XXIII.

PACIENTS

Sumen només el 5%
del total de malalts,
però necessiten
molts especialistes

OBJECTIU

L’activitat complexa
està sotmesa a
avaluació i registre
per assegurar qualitat

EQUIPS

El pla exigeix
experiència i xifres
d’activitat mínima
per ser a la llista

Superespecialistes
Els casosmés difícils no van a l’hospital més proper, sinó al més preparat

EQUIPS
D’HEMODINÀMICA

La reordenació hospitalària a Catalunya

Tendències

Accident. Una jove que

va creuar a la sortida

del túnel de la ronda

del Mig rep atenció
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El 30% dels càncers són de mama, els segueixen el colorectal, amb
el 17%, i el de coll uterí, amb el 5%. Però el 3% són tumors molt
difícils i escassos: els del sistema nerviós central sumen el 58,6%,
els neuroendocrins, el 16,6%, i els sarcomes, el 6,2%

Els més freqüents són el de pròstata, 21%, i el colorectal, 18%, seguits
del de pulmó, 15%. Els càncers més difícils que només atendran
hospitals experts sumen el 3%, i sobretot són del sistema nerviós central,
41%, germinals, 23%, i neuroendocrins, 16%

ANA JIMÉNEZ

SEM, amb les dades subminis-
trades pels primers a arribar,
s’alerta l’hospital que l’ha de re-
bre segons l’hora i el territori
perquè tinguin preparat un lloc
a la sala d’hemodinàmica.
“Quan arriba el pacient ha d’en-
trar directe a coronàries sense
passar per urgències”, descriu
Argimon. L’any passat, dels
2.800 casos d’infarts que van ge-
nerar l’avís, 2.500 van ser trac-
tats a hemodinàmica.

ICTUS

Dos superexperts de guàrdia

]El problema vascular que cau-
sa més morts entre les dones i
que més discapacitats ocasiona
té de vegades la possibilitat de
ser intervingut com si es tractés
d’un infart de miocardi, desco-
brint i reparant el vas obstruït
que ha generat aquesta falta de
reg al cervell mecànicament,
entrant en aquests petits vasos
des d’una altra part del cos. Ho
fan una desena de neuroradiò-
legs experts a Catalunya. Si l’ic-
tus normal, el que es tracta quí-
micament per dissoldre el trom-
be, es pot resoldre en 14 hospi-
tals, els ictus complexos només
s’atenen en quatre, organitzats
en dues guàrdies de neuroradiò-
legs experts: una de les guàrdies
s’ocupa dels pacients que arri-
ben a Vall d’Hebron, Can Ruti i

Bellvitge i és l’expert el que es
mou, i l’altra és al Clínic. Són
uns 450 casos dels 2.683 ictus
que es van atendre, per exem-
ple, l’any passat.

HIPERTENSIÓ PULMONAR

Una medicació difícil
]Són els últims malalts difícils
incorporats al control estricte
de Salut. Sumen uns 200 a l’any
amb un diagnòstic i un tracta-

ment farmacològic tècnicament
molt complicat i que sovint
acaba en trasplantament de pul-
mó. Per això només s’atendran
al Clínic i Vall d’Hebron, on a
més ajudaran els hospitals que
després faran el seguiment del
pacient.

POLITRAUMÀTICS MOLT GREUS

900 accidentats amb danys
a tot l’organisme
]Cada any es registren uns
2.500 politraumàtics greus –so-
len ser accidents de circulació–
i uns 900 demolt greus. Aquests
casos requereixen tota classe
d’especialistes en coordinació,
com una orquestra, per tirar
endavant el malalt al principi i
al llarg de la convalescència. Per
això durant cinc anys els hospi-
tals i els serveis d’emergència
van estudiar junts i van pactar
un llenguatge comú: què és un
politraumàtic 1, 2, 3, 4 o 5. Això
determina on es porta un pa-
cient. Si hi ha hemorràgia s’ha
de dur al lloc més proper, on
puguin parar-la, però si hi han
d’intervenir a més neuro-
cirurgians, cirurgians vasculars,
diagnòstic per imatge, inten-
sivistes, traumatòlegs, neurò-
legs... llavors s’ha d’encertar des
del primer moment. D’això se
n’ocupa el SEM, “amb un 88%
d’encert”.c

A. MACPHERSON Barcelona

Amb el to dels que estan
curats d’espants, el di-
rector del SEMaBarce-

lona, Gilberto Alonso, un met-
ge de 40 anys amb armilla de
colors cridaners, avisa la fotò-
grafa: “Les emergències tenen
horari”. I encara no és l’hora.
Cada dia hi ha dos moments
demàxima afluència que es re-
peteixen sempre: “El més im-
portant, de 13 a 15 hores, l’al-
tre, unamicamés fluix, de 16 a
18 hores”. I després de diver-
ses hores d’espera entre avi-
sos més o menys greus des de
domicilis de tota la ciutat (al
final del dia van ser 543) l’acti-
vitat es va començar a dispa-
rar. 12.45 hores. Comença l’ac-
ció: un accident laboral al car-
rer Urgell (un home cau d’una

bastida). Rebutja rebre tracta-
ment. Tres minuts després,
l’atropellament d’una senyora
gran en un pas de vianants
d’Aragó. Resolt a l’ambulàn-
cia. Un atropellament a la pla-
ça Cerdà, just a la sortida del
túnel de la ronda del Mig.
L’atropellada té fracturat un
turmell (el peu penjava en po-
sició estranya) i aparentment
sense més lesions, però l’en-
vien amb codi de politrauma a
Bellvitge perquè havia rebut
un cop important i podien apa-
rèixer problemes més enda-
vant. Un altre atropellament
amb dos ferits a Entença:
l’atropellada i el motorista,
que, quan la va colpejar, va xo-
car contra una camioneta apar-
cada. Ella respira bé, mou les
cames... El motorista sagna
per la barbeta. 13.30 hores. Al
final del dia, 137 accidents.

“Som el pal del paller”, defi-
neix el doctor Alonso. Perquè
aquests equips formen la pri-
mera línia que ha aconseguit
guanyar-se la confiança dels
hospitals i d’altres serveis sani-
taris per organitzar el flux de
pacients: on cal portar cadas-
cú, des de casa seva o des de la
carretera, perquè ells saben
què cal fer-los ambmés urgèn-
cia. Sembla lògic, però han tri-
gat anys a aconseguir-ho. “Hi
ha una xarxa, nosaltres som al
mig, i la relació ara és profes-
sional, transparent i honesta.
Sabem en tot moment com
van les coses a cada hospital,
els llits disponibles, com està
el servei d’urgències”.
Trucada al 061 per un dolor

toràcic. Quan el metge es posa
al telèfon, sospita d’un possi-
ble infart. Hi va una ambulàn-
cia ambunmetge, de les de su-
port vital avançat (“amb la
qual pots fer de tot excepte ra-
diografies i analítiques”). Elec-
tro,monitoritzar, intubar, ven-
tilació... “Ara hi estan incorpo-
rant ecògrafs per detectar he-
morràgies abdominals o del
pericardi, i aparells per fer eco-
grafies Doppler transcranials,
per veure si, en un ictus, hi ha
flux a l’artèria cerebral mitja-
na; això permet un diagnòstic
molt més ajustat”. La primera
mitja hora des que passa algu-
na cosa depèn d’aquestes per-
sones.
El metge que va atendre

aquest possible atac de cor ja
ha posat enmarxa el codi d’in-
fart i pot desfibril·lar a l’ambu-
lància perquè el pacient arribi
en el millor estat possible a
l’hospital. La ruta cap al cen-
tre sanitari que li toca es va tra-
çar d’acord amb tots els cen-
tres. Cal arribar a la sala d’he-
modinàmica en 120 minuts
com a màxim i només a cen-
tres experts. L’any passat es
van assistir 2.104 infarts per
als quals es va activar aquest
tipus d’alerta i 2.683 ictus.
El SEM està integrat per

4.500 professionals: 421 met-
ges (de família, experts en ur-
gències, intensivistes, internis-
tes i algun anestesista); 482 in-
fermers (molts procedeixen
de la UCI); 2.300 tècnics en
transport sanitari amb forma-
ció pràctica en suport vital, i
350 al telèfon.c

MÀXIMA ACTIVITAT

La majoria de les
emergències es
produeixen cada dia
en el mateix horari

LA INCIDÈNCIA
DEL CÀNCER
A CATALUNYA

En homes

LA SEVA TASCA

Parar el cop,
avaluar el pacient i
portar-lo al centre
més adequat

La concentració
persegueix millorar
resultats

Centres que
donaven atenció

Centres autoritzats
actualment

Tractament
curatiu de càncer
de pàncrees

Oncopediatria

Politraumàtics

10 6

20
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7

El Servei d’EmergènciesMèdiques
dirigeix des del carrer el trànsit dels casos
més greus d’infart, ictus i politraumàtics

“Som
aprimera
línia”

En dones

febrer 2012
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E s va publicar a la primavera i
ha estat a punt de passar-me
per alt (gràcies, Bernat!). És la
traducció al català d’un llibret

del filòsof alemany Peter Sloterdijk. Tinc
seriosos dubtes sobre si dedicar aquest
article a explicar-los que aquest filòsof
és una de les veus més importants de
l’Europa actual o si centrar-me en el tra-
ductor, el Raül Garrigasait, que ha acon-
seguit que la prosa poderosa i precisa del
filòsof aparegui en català amb lamateixa
aroma a alcohol reposat que té la veu ori-
ginal. El llibre es diu Temperaments filo-
sòfics i és extraordinari. El formenbrevís-
sims retrats, siluetes, de 19 filòsofs, de
Plató a Foucault, que il·luminen com jo
he vist en pocs llibres el poder i les debili-
tats de 19 dels cervells més lúcids de la
història del pensament. Amb poquíssi-
mes pàgines, aquestes 19 presències
col·loquen qualsevol debat actual en la
seva justa perspectiva i importància.
No és una introducció a la filosofia ni

un tractat per a filòsofs buscant el fil per-
dut de la seva tradició. És la compilació
de les introduccions que Peter Sloterdijk
ha escrit per a una col·lecció de textos de
cadascun d’aquests filòsofs traduïts a
l’alemany. Traduccions que viuen dins
d’altres traduccions: fa anys, el filòsof va
decidir que ja en tenia prou de veure
com els acadèmics es dediquen a viure
de discussions estúpides sobre llibres
que parlen d’altres llibres en lloc de re-
córrer a les fonts, i va editar una selecció
dels textos originals de manera que tot-
hom hi pogués accedir. Els sona d’algu-
na cosa? Ami també: de la col·lecció Ber-
nat Metge, que des del 1923 (gràcies,
Cambó!) incorpora incansablement tex-
tos clàssics traduïts al català. Hi ha po-
ques llengües almón que tinguinun capi-
tal cultural com aquest, i gran part del
que som es resumeix en l’existència dels

seus 380 volums. Doncs bé, com per de-
mostrar que res no és per casualitat, el
responsable del dia a dia editorial de la
Bernat Metge avui és, precisament, el
Raül Garrigasait.
Al pròleg de l’edició catalana, Sloter-

dijk diu: “L’home és tantes vegades ho-
me com llengües ha après: aquesta cone-
guda frase s’atribueix ocasionalment a
l’emperador espanyol de la dinastia dels
HabsburgCarlesV, que dominava un im-
peri multilingüe. Els autors europeus
d’avui ja no viuen en un món imperial,
però sí en un reialme de traduccions”.
Traduir bé és una necessitat essencial
del pensament. Hi ha un nivell de com-
prensió que viu fora de l’àmbit de la llen-
gua i que vincula els textos amb una tra-
dició i amb unes expectatives que han de
formar part del talent, de l’esperit i de
l’ambició del traductor. Per això la del
Raül Garrigasait és tan bona. Per acabar
de tancar el cercle, veig que el Raül aca-
bade publicar un assaig,El gos cosmopoli-
ta i dos espècimens més, que vol ser una
conquesta del veritable sentit del cosmo-
politisme, aquesta paraulota tan prosti-
tuïda pels assassins de llengües, i que tan
bé representa el llibre de Sloterdijk i el
temperament del seu jove traductor.

El traductor
visible

A Catalunya. 501 dones portaven els implants PIP, que contenien
silicona industrial; se’ls han extret 91 i 82 més esperen

ERIC GAILLARD/REUTERS

Hi ha un nivell de
comprensió que viu fora de
l’àmbit de la llengua i que
vincula textos amb tradició

Ecografia de control
de lespròtesis
cada sismesos

ALICIA RODRÍGUEZ DE PAZ
ANA MACPHERSON
Madrid / Barcelona

Ni més ni menys que 18.500 dones a
Espanya, de les quals 501 són aCatalu-
nya, porten pròtesis mamàries de
l’empresa francesa Poly Implant Pro-
thèse (PIP), que són al centre de la po-
lèmica a Europa perquè van ser elabo-
rades amb silicona d’ús industrial i es
trenquen amb facilitat. Segons el Mi-
nisteri de Sanitat, dels 37.000 im-
plants sota sospita, ja se n’han extret
391 i presentaven ruptura –un dels
principals perills d’aquestes pròtesis
fraudulentes– 275 casos, és a dir, un
70%. A Catalunya ja s’han extret els
implants 91 dones, el 82% per ruptura
de la pròtesi i el 18% per decisió prò-
pia. N’hi ha 82 més en espera de ser
reintervingudes, però només en un
cas per deteriorament de la pròtesi.
La ruptura suposa enmolts casos la

migració de la silicona fora de la ma-
ma, creant bonys i encapsulaments
que com amínim resulten dolorosos i
antiestètics, i que, a més, podrien ser
perillosos per a la salut. Encara que
sobre aquest punt el Comitè Científic
de Riscos per a la Salut Emergents i
Identificats Recentment (SCENIHR)
de la Comissió Europea no ha arribat
a cap conclusió per falta de dades i
temps d’observació. “Calen proves
amb animals amb diferents mostres
de la silicona utilitzada i l’únic que es
pot recomanar és no extreure’ls si no
hi ha problemes i, en tot cas, vigilar”,
apunta un dels investigadors de la Co-
missió, Eduardo Rodríguez Farre, to-
xicòleg del CSIC.
Segons l’informe de l’Agència Espa-

nyola deMedicaments i Productes Sa-
nitaris (AEMPS), fins que es va eme-
tre l’alerta a començaments del 2010
havien rebut 13 notificacions d’inci-
dents, però ara ja se’n coneixen 269
casos.
Només el 4,2%de les dones que por-

ten aquests implants van ser intervin-
gudes en centres públics –casos de re-
construcció provocats principalment
pel tractament de càncer de mama–.
Fa unes setmanes, el ministeri va ad-
vertir que es faria càrrec de l’atenció
d’aquelles pacients intervingudes en
centres sanitaris públics. A Catalunya
hi ha constància de dotze dones opera-
des en la sanitat pública que porten
aquestes pròtesis.

Les dones que van ser operades en
clíniques privades han d’acudir a
aquestes mateixes clíniques. Només
en el cas de no rebre “l’atenció ade-
quada”, les comunitats autònomes
han establert una sèrie de centres de
referència on poden adreçar-se les
afectades.
El Ministeri de Sanitat ha anunciat

que ja disposa d’un protocol per a l’ex-
tracció de les pròtesis PIP, elaborat per
un comitè d’experts. Estan elaborant
també un protocol general per a “la im-
plantació, l’explantació i el seguiment
de les pròtesis mamàries”, així com un
text informatiu destinat a les dones
que estan pensant a col·locar-se im-
plants al pit. El comitè impulsa, a més,
el desenvolupament d’un registre d’im-
plantsmamaris. Finalment, segons l’úl-
tim informe de l’AEMPS, han posat en
marxa un estudi epidemiològic “per ob-
tenir informació sobre el comporta-
ment de les pròtesis PIP”, tal com sug-
gereix l’informe del comitè científic de
la Comissió Europea.
Les reclamacions de les perjudica-

des, indiquen a Sanitat, s’han d’adre-
çar a l’empresa francesa responsable
del frau.c

]L’Agència Espanyola de
Medicaments i Productes
Sanitaris recomana a totes
les persones amb implants
mamaris que en comprovin
l’etiquetatge i, en cas de ser
de PIP, contactin amb el seu
cirurgià per sotmetre’s a una
revisió i comprovar-ne l’es-
tat. Aquest seguiment ha
d’incloure un control eco-
gràfic i si el resultat no és
concloent, una ressonància
magnètica. Si es detecta o se
sospita una ruptura, s’ha de
treure la pròtesi. Si no hi ha
símptomes ni es veu la prò-
tesi deteriorada, decidir ex-
treure-la és una conclusió
personal entre pacient i cirur-
già. De tota manera, s’ha de
controlar cada sis mesos.

Jordi
Graupera

Somàlia supera la famperò
continuanecessitant ajuda
BARCELONA Redacció

Somàlia ha superat la situació de fam
que es va declarar el juliol passat grà-
cies a la combinació d’una ajuda hu-
manitàriamassiva i una collita excep-
cional, tot i que la regió continua en
situació de crisi i necessitada de su-
port. Segons va anunciar ahir la porta-
veu de l’Oficina d’AjudaHumanitària
de Nacions Unides, Elisabeth Byrs,
les últimes dades posen de manifest
que encara 2,34 milions de somalis

necessiten assistència humanitària i
que la situació s’agreujarà una altra
vegada a partir del maig.
Byrs va defensar la necessitat de

fer servir aquest “alleujament tempo-
ral” per centrar-se ara a reforçar la ca-
pacitat dels somalis de fer front per si
mateixos a futures sequeres. Però la
recuperació només serà possible a
partir de l’agost si es registra un bon
nivell de pluges i els conflictes ar-
mats no obstaculitzen el progrés
aconseguit.

Acció contra la Fam ha advertit
que, encara que ja no es registren els
criteris tècnics per definir una fam
(un 20% de la població amb accés a
menys de 2.100 kcal al dia, una taxa
de desnutrició aguda per damunt del
30%, més de dues morts per cada
10.000 persones al dia...) hi continua
havent al país nens desnodrits, famí-
lies que depenen de l’ajuda exterior
per alimentar-se i milers de refugiats
i desplaçats. I al Sahel es tem que 2,6
milions de nens puguin patir pròxi-
mament desnutrició aguda.
L’última collita a Somàlia, que les

organitzacions han qualificat d’“ex-
traordinària” –el doble de la mitjana
dels darrers 17 anys–, ha suposat un
estímul important per continuar amb
les tasques humanitàries.c

Extrets391 implants
mamarisdefectuosos
AEspanya, 18.500 dones porten pròtesis PIP
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Hayquegarantizar
quenoseproduzca
unretrocesoen los
logros alcanzados

Recortes y cáncer,
lapeor combinación

CÁNCER

La Asociación Española Contra el Cáncer (aecc) pide que la actual
crisis no afecte, ni en dotación presupuestaria ni en calidad, a los
servicios y prestaciones de los pacientes oncológicos y sus familias

E
n relación a la situa-
ción de ajustes enma-
teria de sanidad y a la
actual situación so-
cioeconómica que

pueden afectar a la calidad asis-
tencial a los pacientes oncológi-
cos, la Asociación Española Con-

tra el Cáncer (aecc) recuerda que
según su OncoBarómetro casi el
80% de los españoles ha tenido
una experiencia muy cercana
con el cáncer y que el 67% lo
considera un problema de salud
grave y el 30%muy grave, lo que
significa que el cáncer es el pro-

blema de salud más grave para
los españoles, por encima del
resto de las enfermedades.

Es la primera causa de muerte
prematura a nivel mundial, en
España es la primera en hombres
y la segunda en mujeres. Actual-
mente existen 1.500.000 perso-
nas afectadas por la enfermedad
y cada año se diagnostican alre-
dedor de 200.000 casos nuevos
de cáncer en España. Con estos
datos, la aecc como ONL de refe-
rencia en la lucha contra el cán-
cer, insiste a los responsables de
las decisiones estratégicas en
materia sanitaria que pese a la
coyuntura de crisis que vivimos
en España, el cáncer debe seguir
siendo una prioridad absoluta en
su agenda.

Es necesario que se optimice
la gestión para utilizar los recur-
sos de manera eficiente y que no
afecte, ni en dotación presupues-

taria ni en calidad, a los servicios
y prestaciones a los pacientes
oncológicos y sus familias.

La aecc solicita un compromi-
so vinculante, tanto del nuevo
Gobierno estatal como de los go-
biernos autonómicos, para ga-
rantizar que no se produzca un
retroceso en los logros alcanza-
dos en tres áreas críticas: la con-

tinuidad de los programas de cri-
bado poblacional de cáncer colo-
rrectal; los tiempos de espera pa-
ra diagnóstico y tratamiento,
ajustándose a las recomendacio-
nes de la Estrategia en Cáncer
del Sistema Nacional de Salud; y
la atención al paciente al final de
la vida con la implantación de
Unidades de Atención Multidis-
ciplinares, tanto hospitalarias
como domiciliarias, en todas las
Comunidades Autónomas.

Tenemos que seguir trabajan-
do por la sostenibilidad del Siste-
ma Nacional de Salud, pero
siempre teniendo en mente que
la prioridad es la protección de
losmás vulnerables.

TIEMPOSDEESPERASEGÚNLAESTRATEGIA
ENCÁNCERDELSISTEMANACIONALDESALUD

En pacientes con sospecha clínica fundada de cáncer el
proceso de confirmación diagnóstica, se realizará en un
plazo de tiempo no superior a 1 mes.

En pacientes ya diagnosticados, desde la decisión terapéu-
tica hasta el inicio efectivo del tratamiento:
- Tratamiento quirúrgico: recomendable 2 semanas
- Quimioterapia: recomendable 1 semana
- Radioterapia: recomendable hasta 4 semanas (incluyen-
do el proceso de planificación).

LAAECCCONLA INVESTIGACIÓNONCOLÓGICA

La Fundación Científica (FC) de la Asociación Española
Contra el Cáncer (aecc) convoca un año más las ayudas
para la financiación de proyectos de investigación contra
el cáncer. En total, durante el año 2012, la Fundación
Científica de la aecc tendrá en marcha más de 80 ayudas
a la investigación oncológica, que abarcan desde los pro-
gramas de prácticas de laboratorio para estudiantes hasta
los grandes grupos Coordinados Estables de Investigación
Oncológica.
La aecc es consciente de la importancia de la investiga-
ción en la lucha contra el cáncer, por eso cada año renue-
va su compromiso con la investigación oncológica promo-
viendo e impulsando proyectos de calidad, traslacionales
y otorgados por concurso público. La FC pretende ser el
nexo de unión entre el paciente y la investigación, entre
los investigadores y la sociedad.

40añosen la lucha
contra el cáncer

IVO

LaFundación InstitutoValencianodeOncología (IVO)esunaentidadpri-
vada, sinánimode lucro, cuya finalidadesasistir a los enfermosafectos
decáncer,así comopromover laprevenciónde laenfermedad,eldesarro-
llo de la actividad investigadora y docente enmaterias relacionadas con
la lucha contra el cáncer y la formación demédicos especialistas.

D
esdequeen1976iniciarasu
actividad, el propósito de
esta Instituciónha sido la
“lucha contra el cáncer”
pero tambiéntratardecu-

rarcuidandoalapersona.Condichapre-
misa, el IVOhaexperimentadoungran
crecimiento, siendoelúnicocentroMo-
nográficoOncológicode laComunidad
Valencianaqueofrecealospacientesuna
asistencia integral contraelcáncer.Este
modeloenelabordajedelostumoresagi-
lizaeldiagnóstico,haceposible terapias
personalizadasypermiteelseguimiento
enlaevolucióndelaenfermedadporpar-
tedeequiposmultidisciplinares.

Esta concepción integraldelproceso
garantiza no solo un tratomuchomás
humanizado, sinoun índicede eficacia
mayoralevitarquecadacasoclínicope-
regrinepor lasdiferentesunidadesmé-
dicas deunhospital a lo largode la en-
fermedad. El trasvase de información
entre los especialistas del IVOen rela-
ción a unmismopaciente optimiza su
seguimiento.

En la fundación IVO se trabaja con
lapremisadequedetrásde las estadís-
ticas hay personas que requieren res-

puestas individuales: personas que,
junto a sus familias, soportan una
enorme carga psicológica. La coordi-
nación de un equipo compuesto por
más de 600 profesionales entremédi-
cos, enfermeras y auxiliares consigue
precisamente esa atención completa
del paciente oncológico las 24 horas
del día, en todos los aspectos físicos y
psicológicos que se ven afectados por
estaenfermedad.

Cadaañomuerenenelmundosiete
millones de personas a causa del cán-
cer. La ciencia destina enormes es-
fuerzos humanos y económicos a la
acción de lucha contra esta enferme-

dad y el IVO contribuye desde hace
casi cuatro décadas a la acciónmun-
dial que permita salvarmás vidas, rea-
lizando casi el 20%de laOncología de
la Comunitat Valenciana y el 45% del
ÁreaMetropolitanadeValencia.

REFERENTEENONCOLOGÍA
APUESTAPORLOSENSAYOS
CLÍNICOSYLAPREVENCIÓN
El IVO participa actualmente enmás
de 150 ensayos clínicos tanto de ámbi-
to nacional como internacional (69%),
que incorpora2000pacientesdel cen-
tro (tienen acceso a la evaluación de
los nuevos enfoques clínicos de un
producto) y en donde se evalúan nue-
vos fármacos y combinaciones tera-
péuticas. Igualmente, la Fundación
IVO realiza grandes esfuerzos en la
puesta enmarcha y desarrollo de pro-
gramasdeprevención.

El IVOesun referente enoncología
a nivel nacional e internacional. Prue-

ba de ello es que la Institución es el
primer centro de cáncer en España
con la certificación OECI (Organiza-
ción de Institutos Europeos de Cán-
cer). Este reconocimiento establece
que la Fundación IVO trabaja con cri-
terios de alta calidad y en la mejora
continua de lamisma. La Institución
semantienea lavanguardia tantoen la
utilización de esquemas terapéuticos
quimioterápicos comoen sus recursos
tecnológicos, ambos comparables a la
de losmejores hospitales oncológicos
delmundo.

IVO
C/BeltránBáguena, 8 -

46009Valencia
Tlf: 961114090 - Fax 961114001

www. ivo.es
N.R.S.: 1378

RECURSOS

- 160 camas (13 de intensi-
vos), siendo el 50% habita-
ciones individuales.
- 8 quirófanos.
- 32 puestos de Hospital de
día.
- La más alta tecnología para
el diagnóstico y tratamien-
to del cáncer, destacando:
-5 Aceleradores lineales
-2 equipos de Alta Tasa.
-2 Gamma cámara
-1 PET
- 2 unidades de interven-
cionismo
-2 mamógrafos digitales
-5 TAC
- 1 RNM
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Entrevista:Dra.PilarManchónGabás,Directorade laUnidaddeDiagnósticodePatologíaMamaria
delCentrodeDiagnósticoDr.Manchón

“Las técnicas para el
diagnóstico precoz del
cáncer de pulmón
aplicadas a fumadores y
exfumadores reducen la
mortalidad por esta
patología en un 20%”

F
undadojustamentehace30años
porelDr.AntonioManchónysu
esposa,PilarGabás, elCentrode
DiagnósticoDr.Manchónseha
convertidoenunodelosgrandes
referentesenel campodeldiag-
nóstico por imagen. Los oríge-

nes de este centro se remontan hasta 1.934,
cuandoelDr. FernandoManchón, padrede
unodesus fundadoresypionerode laradiolo-
gíaenEspaña,abriósupropiaconsultaenBar-
celona. Para conocermásdetalles sobre esta
instituciónenparticularysobreeldiagnóstico
por la imagenengeneral,hablamoscon la ter-
cera generación de la familia, la Dra. Pilar
Manchón y su hermanoAntonioManchón
GabásDirectorgerentedelcentro.

Actualmente, ¿en qué campos de la
medicinaestánespecializados?

• En nuestro centro disponemos de todas
las técnicasposiblesdesde la radiologíacon-
vencional, la ecografía, la densitometría, la
mamografía, el TC y la ResonanciaMagné-
tica con equipos dedicados anticlaustrofó-
bia. Practicamos exploraciones para todo ti-
po de especialistas obligándonos a estar ac-
tualizadosen todas lasnovedadesdiagnósti-
cas. La oncología por supuesto es una de
nuestrasgrandesespecialidades.

Entre su completo equipamiento
tecnológico, cuentan con un TAC-
TCMD que permite el diagnóstico
precoz del cáncer de pulmón. ¿Qué
ventajas ofrece este sistema?
•ElTCmultidetectoressuponeunaherramien-
tamuyprecisaentodos losámbitosdeldiagnós-
tico,peroenelpulmónsiemprehasidolaexplo-
racióndeelección.El cáncerdepulmónesuno
de los tumores malignos más frecuentes, su
diagnóstico suele ser en fases avanzadas lo que
ocasionauna elevadamortalidad .Está relacio-
nadoconeltabacoenel90%deloscasos.
En los últimos 20 años, los otros tumoresmás
frecuentes como sonmama, colon o próstata,
han reducidodrásticamente sumortalidadgra-
cias a la puesta enmarchade los programasde
cribado poblacional que han permitido que el
diagnósticoseaenestadiosmásprecoces.
Hace 10 años se pensó que practicando
anualmenteunTACdebaja dosis a fumado-
res y exfumadores mayores de 50 podría

avanzarse el diagnóstico en cáncer de pul-
mónyhaceunosmeses sepublicaron lospri-
meros resultados, revelando que reduce la
mortalidadporcáncerdepulmónenun20%.

Dentro de su especialidad, también
han mejorado su servicio con un
equipodemamografíadigital direc-
ta de campo completo. ¿Qué aporta
este equipo al campo del diagnósti-
code lapatologíamamaria?
•NuestraUnidaddeMamadisponedetodas
las técnicas de diagnostico por imagen y de
intervencionismode lamamaynopodíamos
dejardeofreceranuestraspacientes lamejo-
ría que suponeeste aparato.Conestamáqui-
na tenemos lamejor resolución de imagen
posible permitiéndonos reducir dosis de ra-
diación,mejorar nuestros diagnostico y ha-
cer unas biopsias más precisas, además de
conseguirunaexploraciónmenosmolesta.

¿Con qué otro tipo de equipamien-
to tecnológico cuentan?
•En los últimos años en nuestraUnidad de
Mama la exploración que ha experimenta-
do unmayor crecimiento es la Resonancia
mamaria. Gracias a esta exploración pode-
mos ayudar a lasmujeres diagnosticadas de
un cáncer de mama a tener tratamientos
más conservadores y precisos. Pero lomás
novedoso es su utilidad como método de
diagnósticoprecozenpacientesdealto ries-

go de padecer un cáncer demama donde la
mamografíanoes suficiente.

¿Qué consejos daría a nuestros lec-
tores en el campo de la prevención
y de la detección rápida de este tipo
depatologías?
El cáncer enocasiones sepuedeevitar sobreto-
doencasosdondehayunfactordesencadenan-
te tan claro comoel tabaco. Sedeben tenerhá-
bitos de vida saludables evitando sedentarismo
yobesidad.
Pero loquenopodemosesdejardeaprovechar
losmétodos de diagnóstico precoz que actual-
mente disponemos como son: la mamografía
anualdespuésdelos40años,enfumadoresyex-
fumadores,porsupuesto,elTAC/TCMDdebaja
dosisapartirde50años. , lacolonoscopiaapartir
delos50enfamiliasderiesgo,etc.Nodebemosol-
vidarqueelmejor tratamiento frenteal cáncer
siempreesundiagnósticoprecoz.

MÁS INFORMACIÓN
www.dr-manchon.com

93 4450600
N.R.S: E-08008352

“Elmejor tratamiento frenteal cáncer
siemprees el diagnósticoprecoz”

DrayDr.Manchón

Entrevista:Miguel L.Argelès,Presidente-fundadordeMayquel®

M
ayquel® es una em-
presa especializada
en sistemas capilares
innovadores que
ofrece las soluciones
estéticas adecuadas a
las necesidades de ca-

dapaciente.Hablamos con suPresidente-fun-
dadorMiguelL.Argelès.

¿Cuálessonlosorígenesdelaempresa?
•Hace35añosquemiesposaJoanayyomismo
pusimos enmarchaMayquel®. Durante todo
este tiemposiemprehemos intentadoinnovary
evolucionar buscando las técnicasmás punte-
rasdelmomentoensistemascapilaresalládon-
de se encontraran, viajandoennumerosas oca-
siones a Estados Unidos y diversos países de
Europapara incorporarlasanuestraoferta.

¿QuéserviciosofreceMayquel®?
•Nuestra intención ha sido siempre solucio-
nar todos los tiposdeproblemáticascapilaresy
las diferentes alopecias. Hoy ofrecemos solu-

cionesestéticasapacientesquepadecenalope-
cia androgenética, areata, universal, trastornos
psicológicos o de conducta como la tricotilo-
manía y, por supuesto, pacientes que a conse-
cuencia de un tratamiento oncológico ven
afectada su imagenpor lapérdida temporaldel
cabello. Además, ofrecemos también diferen-
tes tratamientos para corregir aquellas patolo-
gías que encontramos en el cuero cabelludode
nuestros clientes, como la descamación o la
dermatitis seborreica.

¿QuéelementosdiferencianaMayquel®
desucompetencia?
•Unaspectoquenosdiferenciaesquetodosnues-
trossistemascapilaressuperanelsellodecalidad
CaliforniaStar®, loquesignificaquenuestrospro-
ductospasanunosestándaresdecalidadmuyal-
tos.Además, empleamos técnicasdeaplicación
muyexigentesquesonllevadasacaboportécnicos
especialistasensistemascapilares.Pero,másallá
delacalidaddelosproductosqueempleamos,una
delasclavesdenuestroéxitosonlaspersonasque
trabajanconnosotros.Podemospresumirdetener
ungranequipo,tantoanivelprofesionalytécnico
comoanivelpersonal,puesestetrabajorequiere
muchahumanidad,yporsupuesto,unaltogrado
deempatía connuestrospacientes.La sumade
esosfactoreshacequeMayquel®puedaofrecerun
serviciodeexcepcionalcalidadasusclientes.

¿Cuáles son los problemas capilares
máshabituales?
•Laalopeciamásfrecuenteenhombresymuje-
reses laandrogenética, sibienencadasexopre-

sentaunpatróndistinto.
En el caso de los hom-
bres,podemosofrecer-
lesmuchos tiposdesis-
temasqueeliminarán,a
nivel estético, cualquier rastro de alopecia. Un
ejemploesSkinflex®,unsistemacapilarultrafino
queimitaalaperfecciónelnacimientodelpropio
cabello.Enelcasodelasmujeresquepadecenes-
tetipodealopecia,enMayquel® lesofrecemosun
innovador sistema capilar llamado Volumay-
quel®.Conélconseguimosaportarmásdensidad
yvolumendecabelloenlazonasuperior.Ambos
modelossontotalmente indetectablesysolucio-
nandeformarápidaycómoda losefectosestéti-
cosdelaalopecia.

¿Cuáles son las últimas novedades en
sistemascapilares?
•Unodenuestrosrasgosdiferencialesesqueso-
mosfabricantesyquecontamosconundeparta-
mentodeproducciónydeI+D+ipropioquenos
permite evolucionar continuamente y ofrecer
tantoal cliente final comoalprofesional lomás
novedoso.Unejemplodeesainnovacióneslatéc-
nicaMayquel®LACE,cuyosresultadospuedever
enlafotografía.

¿Qué solucionesofreceMayquel® a los
pacientesoncológicos?
•EnMayquelofrecemosdiferentestiposdesiste-
mascapilares,comolalíneaStimulate®(enversio-
nesdecabellonaturalode laboratorio)o losmo-
delosMediflex®yMediflex®Plus,pensadospara
laspacientesmásexigentesquebuscansolucio-

neshechasamedidaencabellonatural.Sonpro-
ductostotalmentetranspirables quenoseadhie-
renconadhesivosporsielpacientepresentahi-
persensibilidad.

¿Sonproductos al alcancede todos los
bolsillos?
•Elcáncernoentiendedeclases socialesnide
economíasdomesticas.Comoeste tipodesiste-
mascapilaresnosonuncapricho,sinounanecesi-
dad, ofrecemosdesde los sistemasoncológicos
másexclusivosencabellonaturalhasta losreali-
zadosconcabellodelaboratorio,aptosparacual-
quiersituacióneconómica.

¿Quéotrosserviciosprestanaeste tipo
depacientes?
•Nonosdedicamossóloavendersistemascapi-
lares, sinoqueofrecemosunservicio integralpa-
rapoderarroparalpacienteenunadifícil etapa
quedebe superar. Suprimimos lapreocupación
estéticamedianteunaatenciónpersonalizadaen
cabinas individuales, asesorándolesenmaquilla-
jeoncológicouofreciéndolespañuelosmuycó-
modos y agradables paradormir opara las pa-
cientesquenodeseanunsistemacapilar.

MAYQUEL®
Tel. 93 455 64 86 -www.mayquel.com

“Somosespecialistas en sistemas
capilares al serviciodel paciente”

TécnicaMayquel®LACE
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moha habido grandes avances en el
campo de la investigación básica y
translacional, que ha permitido el
descubrimiento de vías de señaliza-
ción y dianas celulares que han ser-
vido para el desarrollo de fármacos
específicosdirigidosa lasmismas.

Todosestosavancesutilizados so-
los o encombinación, hanpermitido
administrar tratamientos mucho
más eficaces frente al cáncer, curan-
do más pacientes y con menores
efectos secundarios.

Con todos estos avances tanto a
nivel tecnológico comomoleculares,
pronto será una realidad la posibili-
dad de los tratamientos individuali-
zadosya lamedidadecadapaciente.

Es cierto que se ha avanzadomu-
chísimoenel conocimientode la en-
fermedad cancerosa, y ese avance
continúa y abre nuevas ymuy bue-
nas esperanzas para un tratamiento
más eficaz y unas tasas de curación
mayores de esta enfermedad, au-
mentando la confianza de los pa-
cientesypor tanto,de familiaresyde
la sociedad en general, frente a este
proceso.

Todo ello junto con la informa-
ción y formación adecuada permiti-
rá demanera rotunda desmitificar
definitivamente lapalabracáncer.

La radioterapia
contribuye
decisivamente a los
tratamientos
conservadores del
órgano y su función;
como en el caso de
los cánceres de
mama, laringe,
vejiga, próstata,
sarcomas, etc.

El Cáncer y laOncología
Radioterápica enEspaña

SOCIEDADESPAÑOLADEONCOLOGÍARADIOTERÁPICA

El cáncer en España representa una patología de elevada prioridad
en la planificación sanitaria, tanto en el momento actual como en
un futuro próximo. Según el Libro Blanco de la Oncología Radiote-
rápica de la Sociedad Española de Oncología Radioterápica (SEOR),
se ha estimado que la incidencia de cáncer en España es de 467 ca-
sos por 100.000 hombres y 393 por 100.000mujeres.
Por tanto, uno de cada 3 hombres y 1 de cada 5 mujeres desarrolla-
rán un cáncer antes de los 75 años y uno de cada 6 hombres y una
de cada 14 mujeres morirá por esta causa en España antes de los 75
años. Las patologías que más contribuyen a la mortalidad por cán-
cer son el pulmón, colon-recto y próstata en hombres y la mama,
colon-recto y pulmón enmujeres.

E
n 2012 se estima que casi
un 3% de la población es-
pañola habrásidodiagnos-
ticada de un cáncer en al-
gúnmomentodesuvida,lo

querepresenta1.300.000personas.
La supervivencia relativa del cán-

cer a los 5 años, en el conjunto de los
6 registros españoles que contribu-
yeron al proyecto EUROCARE-4,
para los pacientes diagnosticados
entre 1995 y 1999 fue del 44% en los
hombres y del 59% en las mujeres.
En la comparación de las estimacio-
nes realizadas para España y Euro-
pa, se observa que la supervivencia
relativa, estandarizada por edad, pa-
ra el total del cáncer en España es
próximaa lamediaeuropeay lomis-
mo sucede para los cánceres más
frecuentes.

En elmismo Libro Blanco SEOR
XXI, que analiza la situación de la
Oncología Radioterápica enEspaña,
serealizaapartirde losdatosconoci-
dos una proyección para el año 2012
de la incidencia estimada de cáncer
enEspaña para ambos sexos, que al-
canzaría los208.000nuevoscasos, lo
quecorrespondea tasasbrutasde in-
cidencia de 482 nuevos tumores por
100.000 hombres y 463 nuevos tu-
morespor100.000mujeres.

COMO CONTRIBUYE
LA RADIOTERAPIA EN EL
TRATAMIENTO Y
CURACIÓN DEL CÁNCER
La radioterapia constituye uno de
los pilares fundamentales en el tra-
tamiento del cáncer, junto con otras
terapéuticas, pues contribuye ella
sola a la curación de esta enferme-
dad enmás de la cuarta parte de los
casos y en combinación con cirugía
o fármacos hasta alcanzar más del
50%. Por tanto, de una u otramane-
ra, el tratamiento radioterápico con-
tribuye a la curación de más de la
mitadde los casosdecáncer.

En otras ocasiones, cuando la en-
fermedad no es curable, también el
tratamiento radioterápico contribu-
ye de forma eficaz a paliar los sínto-
mas que padece el paciente debido a
su proceso,mejorando la calidad de
vida del mismo. La mayoría de pa-
cientesconcáncerrecibiránradiote-
rapia en algúnmomentode la evolu-
cióndesuenfermedad.

Asímismo la radioterapia contri-
buye decisivamente a los tratamien-

tos conservadores del órgano y su
función; como en el caso de los cán-
ceres demama, laringe, vejiga, prós-
tata, sarcomas, etc.

Hay que señalar, que además de
ser un tratamiento tan eficaz, la ra-

dioterapia esunode los tratamientos
oncológicos más eficientes, repre-
sentandoungastodeun5%delgasto
totaldel tratamientoOncológico.

En la actualidad los tratamientos
se integran de formamultidiscipli-
nar habiendo permitido, este nuevo
abordaje, cambiar la historia natural
denumerososcánceres.

¿CÓMO HA
EVOLUCIONADO
LA ONCOLOGÍA
RADIOTERÁPICA EN LOS
ÚLTIMOS AÑOS PARA
ALCANZAR EL GRADO
DE CALIDAD DE LOS
TRATAMIENTOS?
LaOncologíaRadioterápica es, posi-
blemente, la especialidadmás anti-
gua en el tratamiento integral del
cáncer, pues desde el descubrimien-
to de losRXyde la radiactividadna-
tural, a finales del Siglo XIX, ya se
comenzaron a tratar los primeros
cánceres, pero sin ánimo de hacer
historia, la especialidad ha pasado
pornumerosas situacionesquemar-
caron hitos para el desarrollo de la
misma como han sido: La primera
Unidad de Cobalto, el desarrollo de
la Braquiterapia (colocación de
fuentes radiactivas en el interior o
en la proximidad del tumor), el pri-
mer AceleradorLineal, el desarrollo
de programas informáticos que per-
mitieron realizar los planificadores
de tratamiento, la adquisición de
imágenes en tres dimensiones (3D),
el conocimiento de las bases radio-
biológicas, fármacos que utilizados
junto a la irradiación potencian el
efectode lamisma, etc.

Pero ha sido en los últimos 10
años, cuando realmente se ha pro-
ducido un salto cualitativo en laOn-
cología en general y de la Oncología
Radioterápica en particular. Esto ha
sido gracias amúltiples innovacio-
nes, entre ellas: Los últimos desa-
rrollos en imagen tanto estática co-
mofuncional ybiológica, quepermi-
ten un conocimiento real de la ima-
gen anatómica y de la actividad tu-
moral; losnuevosplanificadoresque
permiten un conocimiento exhaus-
tivo de la distribución de dosis en el
interior del organismo y en el volu-
men tumoral así como en los órga-
nos llamadosde riesgo (aquellos que
son sanos situados en la proximidad
del tumor y quedeben recibir lamí-

nima dosis posible);la utilización de
lo que llamamosRadioterapia Guia-
da por Imagen (IGRT) que consiste
ensistemas integradosen losnuevos
Aceleradores de adquisiciónde imá-
genes que permiten ver en tiempo
real el tratamiento que estamos rea-
lizando, permitiendo proteger los
órganos de riesgo anteriormente
mencionados para evitar efectos se-
cundarios; la sofisticación del desa-
rrollode la3Dha llevadoa loquede-
nominamos tratamientos con Inten-
sidadModulada de Dosis (IMRT),
quepermitenadministrardosismuy
elevadas en el volumen tumoral con
protección de los tejidos sanos; Ace-
leradores robotizados que siguen al
tumor en su movimiento, a lo que
podríamosañadirotrosmuchosmás
actualmente en desarrollo y que
pronto podrán ser implementados
en la práctica clínica. Todo esto per-
mite administrar tratamientosmuy
eficacesenuntiempomáscorto,que
llamamos deHipofraccionamiento,
como es el caso del cáncer de pul-
món, hígado, próstata, etc. Asímis-

MÁS INFORMACIÓN
www.seor.es

En la actualidad los
tratamientos se
integran de forma
multidisciplinar
habiendo permitido,
este nuevo abordaje,
cambiar la historia
natural de
numerosos cánceres

Ha sido en los
últimos 10 años,
cuando realmente
se ha producido un
salto cualitativo en
la Oncología en
general y de la
Oncología
Radioterápica
en particular

Dr.AlfredoRamosAguerri, Presidentede laSEOR
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E
l Coordinador Asisten-
cial de Oncología Médi-
ca del Institut Català
d´Oncologia, el Dr. Al-
bert Font, es un profun-
do conocedor del cán-
cer de próstata, uno de

los más frecuentes entre la población
masculina. Hemos hablado con él para
conocer con más detalle cuáles son los
avances en su tratamiento.

¿Qué síntomas pueden hacernos
pensar que un hombre padece cán-
cerdepróstata?
•Locierto es que lamayoría de los cánceres
depróstata localizadosnopresentansíntoma
alguno. En algunos casos puedepresentarse
algunadificultad almiccionar o sentir la ne-
cesidad de orinar conmás frecuencia de lo
habitual, pero esos síntomas no sólo se pro-
ducen en un porcentaje bajo de casos, sino
que no tienen por qué ser sinónimo de una
patología cancerosa, sinoque sedanconmás
frecuencia en enfermedades benignas como
laprostatitiso lahiperplasiabenignadeprós-
tata.Otra cosa es si el cáncer se encuentra en
unestadoavanzado, encuyocasoes frecuen-
tepercibirdoloresóseos,porejemplo.

Entonces, ¿cuáles son las vías para
diagnosticarlo?
•Generalmente y durante años se ha recu-
rrido a unmarcador concreto llamado antí-
genoprostático específico, PSA.El aumento
de los niveles de estemarcador en la sangre
nos pone en alerta ante la posibilidad de un
cáncer de próstata, aunque también convie-
nedecirquenosiempreunresultadoaltode
PSA implica tener la enfermedad.

¿Cuál es la prevalencia de este tipo
de cáncer?
•Lasestadísticasnosdicenqueunodecada
seis hombres padecerá un cáncer deprósta-
ta, aunque la tasademortalidadesdeunpa-
ciente por cada treinta. Se calcula que este
año se diagnosticarán unos 4.000 cánceres
de próstata en Catalunya, y que fallecerán
unos850pacientes.

Una tasa de mortalidad relativa-
mentebaja...
•Así es. Las razones a este hecho es que el
80%de los tumores de próstata se diagnos-
tican en fase localizada, cuando esmás fácil
tratarlos. De esa cifra, el 80%de los pacien-
tes diagnosticados se curan totalmente. La
tasa demortalidad del cáncer de próstata se
sitúa en torno al 20%, una cifra baja si la
comparamosconotrasneoplasias.

¿Qué tratamiento se sigue cuando
se diagnostica un cáncer de prósta-
ta localizado?
•Existen varias opciones como son la ciru-
gía, que consiste en realizar unaprostatecto-
mía (extirpación de la próstata). También se
aplica radioterapia externa y braquiterapia.
Esta última técnica consiste en aplicar semi-
llas radioactivas directamente sobre el tu-
morprostático. En algunos casos se opta por
una soluciónmás conservadora, que consis-
teencontrolaralpacientesin intervenir.

¿Sin intervenir?
• Sí. Un elevado porcentaje de cánceres
diagnosticadosnosemanifiestannunca.Es-
tán ahí, pero nometastatizan ni evolucio-
nan. En esos casos, lomejor es hacer un se-
guimientoperiódicoal paciente sin efectuar
tratamiento alguno a menos que veamos
unaevoluciónnegativa.

¿Uncáncerquenoevoluciona?
•Asíes.Hastaelpuntoquemuchospacientes
mueren conuncáncer depróstata perono a
causade él. Enmuchasocasiones al realizar
unaautopsiadeunhombre fallecidoporotra
razónhemosvistoque también teníauncán-
cerdepróstata.

¿Qué ocurre en los casos en que el
tumor sehaextendido?
• En esos casos, disponemos de dos tipos
de tratamientos. El primero de ellos tiene

carácter hormonal, y consiste en bloquear
la producción de testosterona del paciente.
Sabemos que la testosterona estimula el
crecimiento tumoral, demanera que si im-
pedimos su síntesis podemos lograr un
avancemás lentode su crecimiento.

Hablabadedos tratamientos...
•El segundo es la quimioterapia, que se in-
dica cuando el tratamiento hormonal deja
de funcionar porque las células tumorales
vencen la ausencia de testosterona y vuel-
ven a reproducirse. En este campo es donde
sehaavanzadomásen losúltimosaños.

¿Enqué sentido?
• Hasta el año 2004 aproximadamente,
cuando el tratamiento hormonal dejaba de
funcionar no teníamos alternativa para se-
guirofreciendoatencióna lospacientes, por
lo que su expectativa de vida se situaba en-
tre los 6-12 meses. Ese año comenzaron a
emplearse fármacos activos ymás reciente-
mente hemos podido disponer de nuevos
productos que funcionan incluso enpacien-
tes cuyo tumor sehahecho resistente al tra-
tamiento hormonal y han recibido quimio-
terapia.

¿Quéeficacia tienenesos fármacos?
•Hemos pasado de ofrecer una expectati-
va de vida inferior a los 12 meses de vida a
veinticuatro. Pero lomás importante es que
se trata de fármacos que además de alargar
la supervivencia, lo hacenmejorando la ca-
lidaddevida y reduciendo la toxicidadpara
el paciente al que le son administrados. Es
decir, se esta consiguiendo convertir el cán-

cer de próstata avanzado en una enferme-
dad crónica. Estoy hablando siempre de
cánceres conmetástasis, porque en el caso
de los tumores localizados se puede lograr
la curación completa.

¿Qué papel puede jugar la genética
en el tratamiento de este tipo de
cáncer?
• Actualmente estamos en una fase aún
temprana de investigación en este campo
en terminos deaplicaciónen lapractica clí-
nica . Se está trabajando en fármacos que
sean capaces de alterar las células tumora-
les, pero antes hay que definir la diana. El
futuro tratamiento del cáncer de próstata
pasa por estas estrategias de tratamiento,
pero creo que aún queda mucho camino
por recorrer. Mientas tanto, seguiremos
aprovechando los avances en farmacología
y empleandomedicamentos que aumenten
la vida de los enfermos con lamáxima cali-
daddevidaposible.
.

INSTITUT CATALÀD'ONCOLOGIA
www.iconcologia.net
N.R.S.: H08002022

Entrevista:Dr.Albert Font, oncólogomédico

“Losnuevos fármacosaumentan
la supervivenciade lospacientes
concáncerdepróstata avanzado”

“Muchos pacientes
mueren con un cáncer de
próstata, pero no a causa
de él”

Enmuchas ocasiones, el
cáncer de próstata no se
manifiesta

Uno de cada seis
hombres padece o
padecerá un cáncer de
próstata
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E
l Dr. Pedro nos acerca al tra-
tamiento del cáncer en
su unidad y a la actualidad
en la lucha contra esta
enfermedad.

¿Cuál es el principal valor diferen-
cial del servicio de oncología que
usted coordina?
•Nosotros partimos de la idea del traba-
jo en equipomultidisciplinar. Nuestro ser-
vicio está formado por especialistas de las
dos ramas de la oncología: oncólogos mé-
dicos y oncólogos radioterápicos, junto
con diplomados en enfermería y técnicos
especialistas en radioterapia. Esta unión
de las dos especialidades oncológicas y la
existencia de unidades de diagnóstico rá-
pido de las principales localizaciones tu-
morales, como colon, mama, pulmón,
próstata y vejiga, facilita la rapidez de ac-
tuación mejorando de este modo la cali-
dad asistencial.
Numerosos estudios han demostrado que
los pacientes oncológicos atendidos en
equiposmultidisciplinares tienenmayorsu-
pervivencia.Hemosde tender hacia una va-
loración y un tratamiento integral del cán-
cer, ofreciendo una asistencia continua en
todas las etapas evolutivas de la enferme-
dad, desde el inicio de la sospecha clínica
hasta la etapa final de cuidados paliativos.
Esta continuidad asistencial debe realizarse
con unamejor coordinación entre la asis-
tenciaprimariay loshospitales.

¿Qué importancia tiene la tecnolo-
gía enel tratamientodel cáncer?
• La tecnología es básica en oncología.
Sabemos que más del 60% de los pacien-
tes oncológicos recibirán tratamiento con
radioterapia, ya sea con finalidad curativa
o como tratamiento paliativo. En los últi-
mos años hemos visto importantes avan-
ces tecnológicos en el campo de la onco-
logía radioterápica que han permitido
mejorar la precisión de los tratamientos,
realizar tratamientosmás localizados y re-
ducir su duración. Nuestro servicio fue
pionero en la introducción en Catalunya
del tratamiento de radioterapia con inten-
sidadmodulada, que nos permite adminis-
trar altas dosis de radiación en el tejido tu-
moral protegiendo los tejidos sanos de
alrededor. Gracias a esta técnica se ob-
tienenmayores tasas de curación conme-
nores efectos secundarios.
Otro aspecto muy importante a tener en
cuenta en relación a la tecnología, ymás en
estosmomentos, es el ahorro en gasto sani-
tario. Invertir en alta tecnología significa
poder reducir la duración de los tratamien-
tos, mejorar el control tumoral, aumentar
las tasas de curación y reducir la toxicidad
de los tratamientos, reduciendo de estemo-
do la necesidad asistencial de los pacientes.
Todo esto representa una reducción impor-
tantedel gastoglobal sanitario.

¿En qué se basan los nuevos trata-
mientos? ¿Medicina personalizada
a travésdel estudiogenético?
• La relación entre genética y oncología
esta evolucionando en los últimos años,
con gran rapidez, en dos aspectos impor-
tantes. Sabemos que casi un 10%de las ne-

oplasias tienen origen genético. Existen
grupos familiares que presentanmutacio-
nes genéticas que predisponen a desarro-
llar diversos tipos de tumores. La realiza-
ción de estudios genéticos familiares nos
ayudan a conocer o predecir el riesgo de
desarrollar un determinado cáncer y esto
nos permite realizar programas de preven-
ción o diagnóstico precoz. Por otro lado,
cada día conocemos mejor el perfil gené-
tico de los distintos tumores, lo que nos
ayuda a conocer qué casos pueden respon-
den a determinadas terapias y cuáles no,
con lo que podemos administrar tratamien-
tos más personalizados.

¿Por qué unos tumores tienen un
índice de curación más alto que
otros?
• La incidencia del cáncer está creciendo
rápidamente. Se calcula que en el año
2012, en España, se realizarán más de
200.000 nuevos diagnósticos de cáncer.
La supervivencia ante un determinado tu-
mor depende de diversos factores, unos
determinados por el propio tumor -como
el grado de agresividad, la sensibilidad a
los diferentes tratamientos o su localiza-
ción-; mientras que otros dependen de as-
pectos externos, como son la situación sa-
nitaria del país (la supervivencia de un
mismo tumor es más alta en los países de-
sarrollados), el funcionamiento de los pro-
gramas de detección precoz, la rapidez en
el diagnóstico, la accesibilidad rápida a los
diferentes tratamientos y la calidad de los
mismos.

¿Cuáles son los tumores demayor
supervivencia?
• La supervivencia global en España en-
tre todos los tipos de cáncer y en todos los
estadios evolutivos es cercana al 50% en
los hombres y superior al 55% en las mu-
jeres. Los tumores conmayor superviven-
cia son el cáncer de testículo -con una su-
pervivencia superior al 95%-, Linfoma de
Hodgkin, mama, útero ymelanoma -supe-
riores al 80%-, próstata -más del 70%- y
colon -superior al 50%-. Debemos cono-
cer sin embargo que la incidencia de estos
tumores es muy variable. En nuestro me-
dio el tumor con mayor incidencia es el
cáncer de colon, seguido del de mama y
próstata.

¿Qué podemos hacer enmateria de
prevención?
• Existen una serie de factores de riesgo
conocidos que deberíamos tener en cuen-
ta. El más importante de ellos es el taba-
co. Otros factores están relacionados con
la alimentación, la obesidad, la actividad
física, el alcohol y la exposición profesio-
nal omedioambiental. El tabaco es el prin-
cipal factor responsable de diferentes ti-
pos de cáncer, como son el de pulmón,
cavidad oral, laringe, faringe y vejiga uri-
naria. Asimismo, no debemos olvidar su
efecto sobre el fumador pasivo. En cuan-
to a la alimentación, sabemos que las die-
tas ricas en verdura y frutas y el bajo con-
sumo de grasas de origen animal protegen
frente a numerosos cánceres. Estas reco-
mendaciones sobre el tabaco y alimenta-

ción, junto con una disminución del con-
sumo de alcohol, reducción de la obesidad
y la realización de alguna actividad física,
pueden contribuir a reducir el riesgo de
desarrollar un cáncer. Otra recomenda-
ción importante es la necesidad de redu-
cir la exposición solar, asociada claramen-
te con los tumores cutáneos.
Por otra parte, la participación en los pro-
gramas de detección precoz del cáncer, co-
mo el de mama, ginecológico y digestivo,
nos permiten diagnosticar tumores en eta-
pasmás precoces y aumentar de estemodo
las tasasdecuración.

MÁS INFORMACIÓN
www.hospitalplato.com

N.R.S.: H08000258

Entrevista:Dr.AgustíPedro, JefedeOncología yRadioterapiadeHospitalPlató

“Lospacientesoncológicos atendidos
enequiposmultidisciplinares tienen
mayor supervivencia”

“Cada día conocemos
mejor el perfil genético
de los tumores. La
relación entre genética y
oncología permite
ofrecer tratamientos
más personalizados”

EquipoUnidaddeOncología yRadioterapiadeHospitalPlató
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Entrevista:Dr.RamónCharco, cirujanohepático

El Dr. Charco forma
parte del prestigioso
equipo de cirujanos de
Quirúrgica, S.L.

“Cirrosis y atresia biliar,
principales patologías de
adultos y niños,
respectivamente”

E
l Dr. Ramón Charco es un
prestigioso especialista en
el mundo de la cirugía he-
pática y los trasplantes.
Hemos hablado con él pa-
ra que nos explique cuál es
la realidad de su especiali-

dad desde su privilegiada posición de Jefe
deServiciodeCirugíaHepato-bilio-pancre-
ática y Trasplantes delHospital Universita-
rioVall d'HebrondeBarcelona.

¿Cuáles son las patologías hepáticas
másfrecuentesquerequierencirugía?
• Si hablamos de trasplantes, la gran ma-
yoría de los pacientes adultos tienen una
cirrosis hepática, gran parte de ellos pro-
vocada por el virus de la hepatitis C. En ni-
ños, el principal motivo para realizar un
trasplante es la atresia de vías biliares, una
enfermedad congénita que consiste en la
ausencia de conductos biliares que llevan
la bilis desde el hígado al intestino.

¿Y fuerade los trasplantes?
•Alrededor del 70% de las resecciones de
hígado que se practican tienen como cau-
sa mas frecuente la metástasis de un cán-
cer de colon. En este sentido, me gusta-
ría mencionar que la cirugía hepática
requiere de la colaboración de un equipo
multidisciplinario que no sólo incluye al
cirujano, sino también a oncólogos, radió-
dologos, etc. La suma de este esfuerzo co-

mún es lo que ha hecho evolucionar nues-
tra especialidad.

¿Cómo ha evolucionado la cirugía
hepática en losúltimosaños?
• De un modo notable. Hemos evolucio-
nado en técnicas de abordaje, como la la-
paroscopia, en sistemas de imagen para
definir y planificar la cirugía, en tratamien-
tos combinados que tienen en cuenta la ci-
rugía, la radiofrecuencia, técnicas de oclu-
sión portal para hacer crecer el hígado
entre otras. Otro aspecto importante en
esta evolución es la retroalimentación en-
tre la cirugía de trasplante de hígado y el
resto de de intervenciones hepáticas.
La cirugía hepática no es una especialidad
masiva, demanera que el número de profe-
sionales que la practicamos y acumulamos
unagranexperienciaes limitada.

¿Está la población informada acer-
cade la cirugíahepática?
• Si hablamos de trasplantes, lo cierto es
que la gente sí conoce a grandes rasgos

cómo funciona este tipo de medicina.
España es un país puntero en donaciones
y trasplantes (incluyendo la donación en
vivo, que ya practicamos) y en la granma-
yoría de comunidades autónomas existen
programas de trasplante, eso si, solo en los
centros autorizados. Otra cosa es en el res-
to de cirugía.

¿Aqué se refiere?
• A que muchas veces, seguramente de
manera inconsciente, algunos pacientes
sufren una desatención. A la unidad que
dirijo en el Hospital Vall d'Hebron nos lle-
gamucha gente pidiendo una segunda opi-
nión porque les han dicho que su proble-
ma no puede operarse, y luego hemos visto
que no sólo sí se podía, sino que la recu-
peración ha sido muy buena. El caso más
habitual son las metástasis de cáncer de
colon que afectan al hígado y que, si se in-
tervienen a tiempo con una buena estra-
tegia, tiene una buena supervivencia en
muchas ocasiones. Cuando hablamos de
cirugía hepática, mi consejo es que la gen-
te acuda a centros privados o públicos con
profesionales experimentados. No sirve
cualquier hospital.

¿Por dónde cree que pasa el futuro
de la especialidad?
• En el campo del trasplante, poder dis-
minuir al máximo los efectos secunda-
rios del tratamiento contra el rechazo o

mejor aún trasplantar sin tenerlos que
dar. A largo plazo, el futuro pasará por
lo que se denomina bioingeniería de los
órganos. Se trata de conservar el esque-
leto del hígado y repoblarlo con células
madre para lograr su regeneración. Del
mismo modo, la reducción de las patolo-
gías hepáticas sufriría un gran impulso si
se hallaran finalmente antivirales mas efi-
caces para el virus de la hepatitis C; o se
lograra una eficaz como pasó con el virus
de la hepatitis B.

www.vhebron.net
www.teknon.es
N.R.S.:H08810319

“Encirugíahepáticano sirve acudir a
cualquierhospital”
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E
l cáncer de próstata es uno de los
quemayor incidencia tiene entre
la poblaciónmasculina. En 2012
se estima que se diagnosticarán
30.000 casos nuevos enEspaña.

ElDr. AlejandroMartínez, oncólogomédi-
codel IOR,nos explica cuál es la realidadde
esta enfermedad y qué opciones nuevas de
tratamientoexisten.

¿Cuálessonlos factoresderiesgoencáncer
depróstata?

Los factores de riesgo que más se han
asociado al desarrollo de este cáncer inclu-
yen la raza y la historia familiar. Si se han
dado casos enun familiar cercano, sedupli-
can las posibilidades de padecerlo; esta
probabilidad se incrementa con el número
de familiares afectos y cuantomás jóvenes
sean éstos. Pero el más importante es la
edad, de tal forma que el diagnóstico antes
de los 40 años es poco frecuente pero se
empieza a incrementar a partir de esta
edad. Otros factores como la dieta o la obe-
sidadhan sido tambiénbarajados.

¿En el caso de diagnosticar el cáncer de
próstata, qué tratamientos se pueden
aplicar?

Si se trata de cánceres localizados y sin
metástasis tenemos varias opciones. En ca-
sos seleccionados con buen pronóstico se
puede decidir no tratar de forma inmedia-
ta, sino realizar una vigilancia estrecha e

iniciar los tratamientos curativos cuando el
paciente loprecisa.Otras veces se comienza
con estos tratamientos de entrada; a gran-
des rasgos son: la prostatectomía (extrac-
ción de la glándula con cirugía), o la radio-
terapia, ya sea externa o aplicando una
fuente de radioterapia en el interior de la
próstata (braquiterapia).

¿Ysihayenfermedadavanzada?
Si el cáncer está en estadios más avan-

zados, el primer tratamiento habitual es el
hormonal. Las hormonas masculinas o
andrógenos suponen un estímulo para el
crecimiento tumoral, por lo tanto usamos
medicamentos que disminuyan su pro-
ducción o que bloqueen su efecto. Como
segunda línea tenemos la quimioterapia;
recientemente este esquema se ha visto en-
riquecido con la aprobación denuevos fár-
macos que ofrecen un aumento en la su-
pervivencia del paciente con unos efectos
secundarios manejables. Me refiero a pro-
ductos como cabazitaxel o acetato de abi-
raterona, con muy buenas expectativas y
que en el futuro podrían emplearse en fa-
ses más precoces. Son medicamentos
aprobados y comercializados, pero su coste
hace que no estén presentes en todos los
hospitales a día dehoy.Noobstante, la filo-
sofía de nuestro centro ha hecho que no se
plantee restricción alguna a la hora de em-
plear los últimos avances médicos, tanto
farmacéuticos como tecnológicos.

Ensuopinión,¿cuálesel futuroenel trata-
mientodelcáncerdepróstata?

El futuro pasa por consolidar la ampli-
tud terapéutica que tenemos hoy y ofrecer
al paciente no sólo una mayor esperanza
de vida, sino también que esa vida tenga la
mejor calidad posible. Los avances en bio-
medicina y terapia génica en el cáncer de
próstata aún no han podido encontrar los
factores que nos permitan seleccionar los
tratamientos a nivel de la consulta del
profesional como ya realizamos en nues-
tro centro con otros tumores. El Instituto
Oncológico Dr Rosell es de los pocos en
España en contar con un laboratorio pro-
pio de biología molecular que permite in-
corporar los últimos avances científicos al
tratamiento personalizado de nuestros
pacientes.

AvancesenelTratamiento
PersonalizadodelCáncer

El cáncer se puede definir como
un conjunto de enfermedades en
las que el organismo produce un
exceso de células que son anor-
malesysedividensincontrol (car-
cinogénesis), adquiriendo ade-
más la capacidad de invadir órga-
nos y tejidos vecinos así como
otrosmás alejados (capacidad de
metastatizar)pormediodedosví-
as, lasanguíneay lavía linfática.

INSTITUTO ONCOLÓGICO DR ROSELL
USP Dexeus

www.oncorosell.com
N.R.S.: E08804481

�Se observaundescensode
mortalidad total debidoa los
avances científicos y tecnológicos�

Entrevista: Dr.AlejandroMartínezBueno
OncólogoMédico, InstitutoOncológicoDrRosell,USPDexeus,Barcelona

E
xistenmás de 100 tipos de cán-
ceres y todos ellos se originan
en las células (unidad básica
morfológica y funcional de to-
do ser vivo); éstas crecen y se

dividen de una forma controlada para dar
lugar amás células quemantienen sano el
cuerpo.

En algunas situaciones este proceso or-
denado de división y multiplicación celu-
lar se descontrola afectando entonces al
crecimiento celular y dando lugar a la
producción de tumores. Este descontrol
es causado por alteraciones en el material
genético de las células y éstas pueden ser
provocadas por agentes externos cancerí-

genos (que producen cáncer como por
ejemplo el humo del tabaco), por anor-
malidades genéticas que aparecen de
forma espontánea durante el crecimien-
to y división celular o bien por alteracio-
nes genéticas heredadas.

Los avances científicos y tecnológi-
cos de los últimos años han proporcio-
nado nuevos conocimientos sobre la
aparición, desarrollo y crecimiento del
cáncer. Por todo ello, actualmente, es
importante decidir qué tratamiento es
más adecuado en función no sólo de las
características clínicas del paciente sino
también analizando el material genético
del tumor. El Instituto Oncológico Dr

�Nuevos tratamientos
en cáncerdepróstata�

Rosell, USP Dexeus, es una de las pocas
clínicas en España en contar con un labo-
ratorio propio de biología molecular. Los
biomarcadores pronósticos o predictivos
de sensibilidad/ resistencia a los diferen-
tes fármacos determinan el tratamiento
más eficaz para cada caso. De estamanera
conseguimos individualizar el tratamien-
to para cada paciente detectando dichas
alteraciones genéticas en el material tu-
moral y consiguiendo tratamientos espe-
cíficos para estas anormalidades. Esto
mejora la supervivencia de nuestros pa-
cientes y disminuye los efectos secunda-
rios y la toxicidad del tratamiento ya que a
diferencia de la quimioterapia convencio-
nal, son medicamentos dirigidos exclusi-
vamente a las células que tengan estas al-
teraciones genéticas. Los pacientes tam-
bién se benefician de la rapidez con el que
se dispone de los resultados de los tests
genéticos y el diálogo entre el laboratorio
y la clínica.

Debemos insistir en la investigación
continuada del cáncer, ya que desde el
año 2005 los tumores en España consti-
tuyen la primera causa de mortalidad en
hombres y la segunda enmujeres. Sin em-
bargo, en los registros españoles del pe-
riodo 1981-2012 se estima un descenso de
mortalidad total por cáncer en ambos se-
xos, siendo los tumores más frecuentes en
hombres el de próstata, de pulmón y de
vejiga y en las mujeres el cáncer demama,
seguido del de colon y de útero. Todo esto
es debido a que, a pesar del envejecimien-
to progresivo de la población, los avances
científicos y tecnológicos nos permiten
mejora en la prevención y el diagnóstico
de dicha enfermedad en etapas más tem-
pranas y potencialmente curables, mejor
control, y un correcto tratamiento indivi-
dualizado y dirigido .

Dra.AmayaGascóOncólogoMédico, InstitutoOncológicoDrRosell,USPDexeus,Barcelona
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Mark Herzlich, linebacker dels New York Giants, fa estiraments en un entrenament

FRANCESC PEIRÓN
Nova York. Corresponsal

E
l més difícil ja va passar i
no va tenir lloc precisa-
ment damunt de la gespa
de l’estadi. Mark Herz-
lich, el més gegant dels

Giants de Nova York, ja ha gua-
nyat la seva particular Super
Bowl. Els Patriots són el seu pre-
mi, tot i que el marcador li pot
portar la contra.
Els Estats Units es bolcaran

avui amb l’edició número 46 de
la final del campionat de futbol
americà. La revenja de la final
del 2008 entre els novaiorquesos
i els de New England del Gran
Boston es juga a Indianapolis.
Aleshores van guanyar els pri-
mers. La Super Bowl és l’esdeve-
niment de l’any que aplega més
persones davant el televisor i
una demostració de la idiosincrà-
sia particular del país, una de les
senyes d’identitat. El soccer –el
que es practica a Europa– és un
esport d’estrangers, segons els
més puristes.
Les càmeres enfocaran el duel

dels quarterbacks o passadors,
Tom Brady dels Patriots i Eli
Manning dels Giants. Segur que
buscaran si el receptor gegant
Víctor Cruz balla després de fer
un touchdown.
Però l’home de la jornada, faci

el que faci, serà el linebacker
Herzlich, peça important en el
sistema defensiu dels de la Gran

Poma. El 2009 li van diagnosti-
car la malaltia del sarcoma
d’Edwin, una forma agressiva de
càncer d’ossos. “Fa dos anys em
van diagnosticar que no tornaria
a caminar i aquest diumenge ju-
garé”, va escriure en un tuit. El
seu cas evoca el del barcelonista
Eric Abidal, que en poques set-
manes va passar del quiròfan on
li van extirpar un tumor maligne
al fetge a aixecar la copa de cam-
pió d’Europa a Wembley.
“Espero que molta gent em

vegi –afegeix el 58 dels de la
Gran Poma en les declaracions–,
perquè forma part del meu ob-
jectiu i de la meva missió. Sens
dubte, aquests dies tot és futbol,
però hi ha molta gent que lluita
contra el càncer i vull que com-
provin que, si ho intentes, es pot
aconseguir”.
Després d’acabar al BostonCo-

llege va firmar pels Giants el
2011. És un rookie, un princi-
piant que ha disputat una tempo-
rada qualificada pels experts
d’excepcional. Per a ell, el recor-
regut és molt més llarg, de tocar
la mort a la glòria.
“Tornar a jugar es va convertir

en el meu gran objectiu, vaig tre-
ballar de valent”, assegura. Va
triar el tractamentmés sever. Re-
corda les llargues sessions de qui-
mioteràpia, sis hores que el dei-
xaven esgotat, amb el cos sec.
“No volia bellugar-me, estava

vençut, però jo em deia que en
vuit mesos havia de ser una altra

vegada a l’estadi i havia de conti-
nuar lluitant”. Per mantenir la
motivació, Herzlich es va editar
un vídeo amb les seves actua-
cions de la temporada del 2008.
En els pitjors moments, en
aquests en els quals el desànim
s’apoderava de la voluntat, es tor-
nava a veure al terreny de joc.
L’entrenador dels Giants,

TomCoughlin, parla de la tenaci-
tat i la determinació del seu pu-
pil. “És un gran exemple”, diu
quan li demanen per ell. “Vol ser
un gran jugador i s’ha convertit
en una inspiració enorme fins i
tot per als que no tenen res a veu-
re amb ell”.c

FUTBOL AMERICÀ XLVI EDICIÓ DE LA FINAL DE L’NFL

JEFF HAYNES / REUTERS

La gran festanovaiorquesa
]Als Giants no els donen com
a favorits a les apostes. Però a
Nova York s’hi viu ambient de
festa. Els aficionats recorden
que de camí de la Super Bowl
–amenitzada al descans per
Madonna– han eliminat espec-
tacularment Green Bay Packers
de Wisconsin, els campions de
l’any passat i l’equip que havia
fet una temporada excepcio-
nal. Fins que es van creuar al
camí amb els novaiorquesos.

La ciutat es quedarà paralitza-
da durant les gairebé quatre
hores que dura aquest esdeve-
niment. Resulta difícil trobar
un bar a la Gran Poma en el
qual no es vegi cap cartell amb
l’oferta del dia. A veure qui
ofereix més, la pantalla més
gegant, tota la cervesa que es
vulgui a meitat de preu o coste-
lles amb descompte del 30%.
Ja es pensa en la parade de la
victòria.

Herzlich jugaavui la SuperBowl, tot i que li van
dir queno tornariaa caminarperun càncer

El més
gegant
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Fentprediccions

H e assistit a un munt de conferències que al títol
apareixia el 2020. “L’automòbil el 2020”, “L’eu-
ro el 2020”, “La Xina el 2020” (alguna la impar-

tia jo). Això devia començar el 2005. En reunions estratè-
giques és freqüent intentar imaginar les coses en el futur.
És un exercici excel·lent sortir de l’activitat diària i plan-
tar-se al 2020. Si concloem que el tros de món que ens
interessa serà d’una manera determinada, millor que ens
organitzem per arribar-hi tallant el bacallà. Per cert, que-
daran bacallans? Gràcies a la crisi, per exemple, conti-
nuemgaudint d’aquesta ciutat fantàstica que és Barcelona
sense que ens espatllin la Diagonal o el passeig de Gràcia.
Fa quatre anys alguns predeien que avui utilitzaríemmolt
menys els cotxes i la majoria serien elèctrics. Continuem
fent servir cotxes convencionals al màxim i l’elèctric ens
interessa molt, però en comprem pocs. Fem servir cada
vegada més el comerç electrònic i no n’esperàvem tant.
Molts se senten realitzats mitjançant les xarxes socials i
els blogs a internet, i els ajuden a omplir espais que serien
buits en les seves vides. Qualsevol notícia hi suscita una
participativa discussió global i hi flueixen dades, sospites,
fotos comprometedores. La confidencialitat ja no existeix
i errors, relliscades, faltes ètiques, de qui sigui, peròmés si
s’és capità de vaixell de creuers, assoleixen proporcions
gegantines de debat públic. Tot això no ens ho imaginà-
vem, el 2005.
Farà cinc anys, al consell de Harvard, preguntaven al

degà: “Com funcionarà una classe aquí, al Harvard Busi-
ness School, el 2020?” El degà no va dubtar i va respon-
dre: “Molt semblantment de com funciona avui: un debat

participatiu esperonat
per un professor sobre
unproblema real d’em-
presa; però utilitzarem
més tecnologia”. Així
és comestà passant. Pe-
rò cada vegada que pas-
so per l’aeroport de Pa-
rís, i em toca fer-ho
amb freqüència, i hi

veig exposat allà el Concorde, recordo que quan aquest
avió volava, les ciutats importants tenien passió per con-
nectar-se entre si en un temps mínim i proliferaven els
túnels (sota el canal de la Mànega, per exemple), els trens
d’alta velocitat (amb el Japó coma líder) i els vols supersò-
nics (Europa i els Estats Units amb el Concorde, Rússia
amb el Tupolev supersònic). Amb els meus col·legues de
Harvard estudiàvem allò convençuts que, el 2020, de Bar-
celona a Boston serien 15 minuts. Impossible imaginar-
nos que aquell temps el necessitaríem avui només per pas-
sar un escorcoll de seguretat (que llavors no existien) com
si fóssim tots terroristes. El 2012, de Barcelona a Boston
ens costa 14 hores i pots tenir tres escorcolls. Haurem re-
solt el 2020 aquests molestos controls? Quedaran low cost
o seran totes total cost més una mica de profit? Hi haurà
més casos Spanair?Hauremd’anar a qualsevol lloc viaMa-
drid? El Nobel Al Gore, avui desaparegut d’escena, dona-
va tota mena de detalls sobre l’escalfament del planeta.
Encara bo que s’escalfa, perquè si no estaríem ja conge-
lats. El prestigiós doctor Baselga anunciava fa poc a l’Iese
que d’aquí al 2020 hi haurà grans progressos en el control
del càncer. Si l’Estat no ho espatlla, l’avenç de la sanitat
farà possible que lectors avuimadurs visquin en plena for-
ma el 2050. Això sí que pot ser emocionant. Però compte
a l’hora de fer prediccions.

ARXIU

EDUARDO MAGALLÓN
Barcelona

Els representants del Banc d’Es-
panya van informar ahir a un
grup d’analistes que la xifra que
les entitats haurien de proveir
estimada pel Govern de 50.000
milions d’euros es podria revi-
sar a l’alça en una segona fase si
fos necessari, van explicar fonts
coneixedores de la reunió.
Aquesta previsió va ser una de
les respostes que van donar Jo-
sé María Roldán, director gene-
ral de regulació del Banc d’Espa-
nya, i Daniel Pérez, director de
la divisió d’estabilitat financera,
a la cinquantena de professio-
nals d’agències, societats de va-
lors i bancs d’inversió que van
participar ahir en una trobada
informativa.
La reunió va ser de caràcter

molt tècnic i tenia com a objecte
resoldre dubtes perquè no hi ha-
gués malentesos que poguessin
afectar la cotització de les enti-
tats financeres quan obrin els
mercats dilluns.
La reunió es va celebrar elma-

teix dia que el Butlletí Oficial de
l’Estat (BOE) publicava el reial
decret llei de mesures finance-
res per al sanejament del sector
i que preveu que bancs i caixes
facin provisions extra per valor
de més de 50.000 milions d’eu-
ros per cobrir les pèrdues rela-
cionades amb el totxo. En l’expo-
sició de motius es destaca que
“el principal llast del sector ban-
cari espanyol és la magnitud de
la seva exposició als actius rela-
cionats amb el sector immobilia-
ri”. En segon lloc es fixa com a
conseqüència de la situació ac-
tual “el sobredimensionament
del sector bancari espanyol” per
l’excés d’entitats i oficines.
Per això, el reial decret defi-

neix les provisions addicionals
necessàries per cobrir les pèr-
dues esperades dels actius im-
mobiliaris esmentats, per una
part, i promou les fusions entre
entitats per reduir el també es-
mentat sobredimensionament.
Els elements principals de la

nova norma han estat definits
pel ministre d’Economia, Luis
de Guindos, dijous i divendres
passat. Pel que fa als processos
d’integració, el reial decret

precisa que les entitats que parti-
cipin en aquestes operacions
hauran d’incloure “un objectiu
quantificat d’increment de
crèdit a les famílies i petites i
mitjanes empreses durant els
dos exercicis següents a la
integració”.
El Govern ha reiterat que

l’augment del crèdit era un altre
dels objectius de la reforma fi-
nancera. Tal com ha quedat el

redactat final no hi ha una obli-
gatorietat molt clara sinó un
objectiu d’increment. El reial de-
cret que s’ha aprovat finalment
és el resultat del procés de
consultes que va celebrar el
Ministeri d’Economia amb els
principals banquers. Per això,
els detalls no són exactament
com els que es preveien en
alguns casos.

En la norma sí que es fixen di-
verses dates obligatòries per al
seu compliment. La primera és
el 31 de març, que és quan les
entitats hauran de presentar el
seu pla d’ajustament. Dosmesos
després s’haurà de lliurar el
projecte de fusió amb la idea
que l’1 de gener vinent ja funcio-
ni l’entitat nova que resulti de la
unió.
En el cas de les entitats partici-

pades majoritàriament pel
FROB (Catalunya Caixa i Nova
Galicia) tenen un tracte especial
ja que no han de complir amb
aquest límit. Però també és cert
que el reial decret suprimeix la
possibilitat que tenien d’estar
en solitari com a mínim un any
(fins a la tardor d’aquest any).
En el text s’assenyala que “es
procedeix a la supressió de la
possibilitat que tenia el FROB
de desinvertir, en el termini
d’un o dos anys, els títols adqui-
rits a les entitats que els hagues-
sin emès o a tercers inversors
proposats per l’entitat benefi-
ciària de la seva actuació”. Fonts
de les entitats afectades van dir
ahir que no en tenien més
dades.c

La seu del Banc d’Espanya a Madrid

Volar de Barcelona
a Boston costa
14 hores i fins a tres
controls de seguretat

Pedro NuenoL’ajustament financerpot
superar els 50.000milions
El Banc d’Espanya veu possible una segona fase si cal

Les entitats
elaboraran “un
objectiu quantificat
d’increment
de crèdit”

febrer 2012
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JOSEP CORBELLA

S om animals subjectes a la ro-
tació de la Terra, és una cosa
de la qual no podem escapar-
nos-en. Cada cèl·lula del nos-
tre cos sap quina hora del dia

és i, quan aquest mecanisme s’espatlla,
les conseqüències poden ser nefastes”,
explica Salvador Aznar Benitah, que in-
vestiga què passa quan el nostre rellot-
ge biològic es desorienta.
En una de les últimes investigacions

que ha dirigit, i de la qual Peggy Janich
n’és primera autora, ha demostrat en ra-
tolins que les cèl·lules mare que regene-
ren la pell estan regulades per un cicle
diari. Les implicacions de la investiga-
ció vanmés enllà dels ratolins i vanmés
enllà de la pell, motiu pel qual els resul-
tats es van publicar a Nature al novem-
bre passat.
El quehan observat en ratolins pas-

sa també en persones?
S.A.B. Pot ser que a algunes persones
els sorprengui, però som molt sem-
blants a un ratolí. Som òbviament dife-
rents en capacitats cognitives i en longe-
vitat. Però en qüestions de fisiologia
som molt iguals. Hem comprovat que
les cèl·lules mare de pell humana estan
regulades per un cicle diari igual que les
dels ratolins.
Significa això que la pell es desper-

ta i s’adorm com el cervell?
S.A.B. Una cosa semblant. Les cèl·lules
mare que regeneren la pell estan poc ac-
tives, com adormides, al matí i les hores
centrals del dia. Però es divideixen per
regenerar la pell a la tarda.
Té algun avantatge per a la pell se-

guir aquest cicle diari?
P.J. Quan una cèl·lula es divideix, és vul-
nerable al fet que apareguin mutacions

en el seu ADN. La radiació solar ultra-
violada és una causa de mutacions. Evi-
tar que les cèl·lules es divideixin a les ho-
res de màxima radiació solar és una ma-
nera d’evitarmutacions i protegir la pell.
Millor no fer UVA a la tarda?

S.A.B. El millor seria evitar els rajos
UVAa qualsevol hora. Però somuna so-
cietat obsessionada per l’aparença físi-
ca i hi ha moltes persones que fan ses-
sions d’UVA a la tarda. És l’hora que els
vamillor, però també és l’hora en què la
pell està menys preparada per defen-
sar-se dels UVA.

El jet lag, que pertorba el rellotge
biològic, també perjudica la pell?
S.A.B. Si una persona vola a un altre con-
tinent i s’exposa al sol quan les cèl·lules
de la pell creuen que és de nit, estarà
rebent radiació ultraviolada en el mo-
ment en què la pell és més vulnerable.
Però aquest és un dany puntual que pro-
bablement tindrà poques conseqüèn-
cies. Ésmés problemàtic interferir en el
rellotge biològic de manera recurrent,
perquè té efectes en un gran nombre
d’òrgans i les conseqüències poden ser
més greus.
Quines conseqüències pot tenir?

P.J. En treballadors que canvien entre
torns de dia i de nit, s’ha vist que desa-
justar el rellotge biològic eleva el risc de
diversos tipus de càncer.
Quina relació té el rellotge biològic

amb el càncer?
S.A.B. Segurament hi hamés d’una rela-
ció. L’activitat de moltes hormones està
relacionada amb els ritmes circadiaris.
Això pot explicar que el fet de desajus-
tar el rellotge biològic augmenti el risc
de càncers relacionats amb hormones
com el de mama o el de pròstata.
Hi ha alguna altra relació més enllà

de les hormones?
S.A.B. Quan desajustem el nostre rellot-
ge biològic, afectem la capacitat dels tei-
xits de regenerar-se d’unamanera orde-
nada. En un teixit sa, les cèl·lules es divi-
deixen quan toca. En un tumor, es di-
videixen quan volen. En el càncer, el re-
llotge biològic està completament ava-
riat. Si pertorbem el rellotge biològic
per causes externes, potser ho posem fà-
cil a les cèl·lules precanceroses per for-
mar un tumor.
Es podria restaurar el rellotge bio-

lògic de les cèl·lules canceroses per-
què deixessin de dividir-se sense con-
trol?
S.A.B. Estem investigant si es pot aprofi-
tar el rellotge biològic per millorar el
tractament dels càncers. Els oncòlegs sa-
ben, per experiència, que alguns fàr-
macs són més eficaços si s’administren
al matí i d’altres, ho són més a la tarda.
Quan apareixen nous fàrmacs amb els
quals no tenim experiència, el repte és
comprendre com actuen per predir a
quina hora del dia seran més eficaços.
És una cosa que estem investigant.c

www.lavanguardia.com/vanguardia-de-la-ciencia

Itemissa est

VOTEU ELS CANDIDATS AL PREMI ‘VANGUAR-
DIA DE LA CIÈNCIA’ A

A Còrdova, vaig veure una
imatge paradoxal: en unes
escales exteriors de lames-
quita catedral –mentre a

dins deienmissa–, una colla d’homes
d’aspecte humilmatava el temps xer-
rant al sol de la tarda. Les robes deno-
taven els orígens àrabs i els vaig supo-
sar musulmans.
A Edimburg, a la Royal Mile, hi ha

tres esglésies imponents. La que està
més a prop del castell ja no es dedica
als serveis religiosos; ara és la seu del
festival de teatre (la guia turística ho
justifica dient que no hi ha prou cre-
ients per a tantes esglésies). A Barce-
lonamateix, elMacba fa servir l’anti-
ga capella dels Àngels com a espai
d’exposicions i, ben a prop, en una
altra antiga església, hi ha la llibreria
La Central del carrer Elisabets.
L’auditori on es van lliurar els pre-

mis Laureus dilluns passat a Lon-
dres és una antiga església metodis-
ta. Per continuar reblant lametàfora,
diuen els comentaristes que aquests
premis són els Oscar de l’esport i, a
partir d’aquesta comparació, la cròni-
ca que va publicarLaVanguardia ex-
plicava que el premi que va rebre el
Barça com a millor equip equival-
dria a l’Oscar a la millor pel·lícula, és
a dir, el premi més important.
Aquesta setmana, amb el Dijous

Gras arrenca el carnestoltes, el rei
dels poca-soltes. Una pregunta al
consultori bilingüe del web demana-
va si les formes carnaval i carnestol-
tes eren totes dues correctes i, en tot
cas, quina era la més genuïna. El dic-
cionari Alcover-Moll aclareix que la
forma carnaval ha arribat del caste-
llà i ara mateix conviu amb la més
antiga carnestoltes. Totes dues for-
mes, correctes, volen dir el mateix:

carnaval és una evolució de carn i lle-
var en llatí; i carnestoltes ve de carn i
toldre: en resum, prohibida la carn.
El carnestoltes balla i uns anys se ce-
lebra a principi de febrer, uns altres
a mitjan i uns altres al final. Per sa-
ber-ne la data, cal comptar quaranta
dies fins a la primera lluna plena de
primavera, que és la que marca la
Pasqua.
Tot això passa al febrer, un dels

dos mesos que es van afegir al pri-
mer calendari romà, que en tenia
deu: gener, dedicat a la deïtat Janus,
i febrer, en record de februalia, fes-
tes de purificació dels sabins, antic
poble que habitava al centre de la pe-
nínsula Itàlica.
Avui ningú se’n recorda de qui són

els sabins ni Janus. Cada cop menys
persones relacionen el carnestoltes
amb l’abstinència de carn que marca
la quaresma, i d’aquí no res la dessa-
cralització d’edificis religiosos serà
el nostre pa de cada dia. Recordeu
aquest mot: dessacralització. Passarà
a la història i s’estudiarà com s’estu-
dia la desamortització dels segles
XVIII i XIX.

mcamps@lavanguardia.es

LLETRA
PETITA

MAITE CRUZ

“Cadacèl·luladelnostre cos
sapquinahoradeldiaés”

wNascut a Mont-real (Canadà) el 1975. Té doble nacionalitat
espanyola i canadenca. Va viure a Mont-real fins als 7 anys,
edat en què la seva família va tornar a Madrid
wLlicenciat en Bioquímica per la Universitat McGill de Mont-
real, va iniciar la seva carrera científica a l’Institut d’Investiga-
cions Biomèdiques del CSIC a Madrid (1998-2002). Després
va recalar a l’Institut d’Investigació de Londres (2003-2006)
wVa arribar el 2007 amb un contracte Icrea al Centre de Re-
gulació Genòmica, on dirigeix el Laboratori de Càncer i Ho-
meòstasi Epitelial

wNascuda a Frankenberg (Alemanya) el 1981
wLlicenciada en Biotecnologia per la Universitat de Ciències
Aplicades de Lausitz. Va ampliar formació amb el màster en
Bioenginyeria Molecular de la Universitat de Dresden
wVa arribar al Centre de Regulació Genòmica (CRG) per fer el
doctorat el 2007, on es va integrar al laboratori de Salvador
Aznar Benitah
wCom que el CRG limita la permanència de molts dels inves-
tigadors a cinc anys, té previst buscar una nova plaça en un
altre centre els propers mesos

ENTREVISTA

EVITAR ELS UVA A LA TARDA

“Les cèl·lules de la pell
són més vulnerables als
UVA a última hora del dia”

Els premis Laureus
es van lliurar en
una antiga església
metodista de Londres

Salvador Aznar Benitah i Peggy Janich, biòlegs del Centre de Regulació Genòmica

RELLOTGE BIOLÒGIC I CÀNCER

“Desajustar el nostre
rellotge biològic eleva el risc
de diversos tipus de càncer”

Magí
Camps
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EGIPTE wA causa de l’escalada
de la violència a Síria i el fracàs
de l’anterior missió d’observa-
dors, la Lliga Àrab va acordar
ahir en una reunió extraordinà-
ria al Caire fer un pas més i
sol·licitar una força de cascos

blaus. Els caps de la diplomàcia
àrab van decidir demanar al
Consell de Seguretat la creació
d’una missió integrada per for-
ces de l’ONU i de la Lliga Àrab
per verificar un possible alto el
foc. / Efe

LaLligaÀrab acordademanar a l’ONU
l’enviament a Síria d’una forçadepau conjunta

Enterrament d’un opositor sirià mort a la localitat d’Idlib
AP

AFGANISTAN wDos nens de 10
anys, Azizul·lah i Nasibul·lah,
van ser detinguts la setmana
passada a Kandahar –al sud de
l’Afganistan– quan es prepara-
ven, per segona vegada, per efec-
tuar un atemptat suïcida amb
jaquetes plenes d’explosius.
Nasibul·lah, pakistanès, ja havia
estat capturat a Kandahar. “Els
talibans em van ensenyar a dis-
parar i a estirar el botó (per fer
esclatar l’armilla)... Un dia em
van portar a la carretera i em

van dir que esperés les tropes
dels EUA. Allà em va agafar la
policia”, explica. Va ser enviat a
Kabul i Karzai el va indultar.
Els talibans van tornar a captu-
rar-lo. Azizul·lah, per la seva
part, va estudiar en una madras-
sa, on va aprendre que “en un
atac suïcida, un no mor, només
perd el dit”. El març passat va
ser enviat al Pakistan per fer-hi
un atemptat, però el van detenir
i el van enviar a Kabul, on va
ser perdonat. / Afp

Lavagade
policies s’apaga

Detenciódedos nens entrenats pels
talibansper cometre atemptats suïcides

Votants a Caracas per escollir el rival de Chávez d’aquí a vuit mesos

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

Guanyar-li unes eleccions aHu-
go Chávez no és fàcil, per molt
que la seva gestió i actituds si-
guin censurables i el país es tro-
bi en un mal pas. El messiànic
president continua sent un os
dur de rosegarmalgrat la incer-
tesa sobre el càncer que té. Pe-
rò que en surti derrotat és
menys improbable des d’ahir,
quan l’oposició, fins ara dividi-
da, va escollir un candidat únic

per a les presidencials del 7
d’octubre.
Dels cinc opositors que es

van presentar a les inèdites pri-
màries veneçolanes, a l’hora de
tancar aquesta edició Henrique
Capriles Radonski era qui tenia
més possibilitats de guanyar.
Capriles, advocat de 39 anys
d’edat i 14 de vida política, és go-
vernador de Miranda, el segon
estat més poblat del país.
Qui ahir ja es veia guanyador

segur, amb una expectativa de
vot de més del 50% i una dife-
rència d’entre 15 i més de 20
punts sobre el segon, milita al
jove partit Primer Justícia; fa
bandera d’un discurs progres-
sista, conciliador, social i reno-
vador, allunyat dels tics de les
forces tradicionals, i es conside-

ra de centreesquerra, tot i que
té una formació més aviat libe-
ral i els seus inicis el situen en
un espai de centre sense tendèn-
cies gaire marcades.
Capriles va guanyar avantat-

ge fa uns dies quan va obtenir
l’inesperat suport de Leopoldo
López, fins aleshores precandi-
dat, que es va retirar quan ana-
va tercer a les enquestes.
Pablo Pérez, l’altre aspirant

amb possibilitats, ahir man-
tenia esperances tot i gaudir
només d’un suport previ de

vora el 30%. Pérez, de 42 anys,
governa l’estat petrolier de
Zulia, el més poblat. A favor
seu tenia el suport dels partits
tradicionals. També declarat
centrista, té com a mentor
Manuel Rosales, rival de
Chávez el 2006 i amb el qual
Pérez va fundar el partit conser-
vador Un Nou Temps.
Per darrere de Pérez hi havia

la diputada María Machado,
l’exsindicalista Pablo Medina i
l’exdiplomàtic Diego Arria.
Les primàries d’ahir, que

també servien per es-
collir candidats a go-
vernadors i alcaldes, re-
presenten el primer
intent seriós d’agluti-
nar les disperses for-
ces de l’oposició a
Chávez per desafiar-lo
amb força. La nova es-
tratègia es va acordar
en el marc de la Taula
d’Unitat Democràtica,
creada el 2008. Tots
els precandidats tret
d’Arria van signar un
programa de “govern
d’unitat” que, entre al-
tres objectius, planteja
“recuperar la institu-
cionalitat democràti-
ca” i incrementar la
participació privada

en el negoci petrolier.
A vuit mesos de les presiden-

cials, el rival de Chávez fa front
al repte herculi de superar un
animal polític amb la pell molt
dura; amb una grapa i una capa-
citat de propaganda a prova de
bombes, comho demostra el fet
que, amb una inflació del 26%,
un dèficit de més de dos mili-
ons d’habitatges i un rècord
d’assassinats, ell continuï fent
gala d’una popularitat del 60%.
L’índex de participació a les

primàries serà el primer indi-
cador de puixança de l’oposició
renovada. El llindar d’èxit mí-
nim se situaria en un milió i
mig de votants sobre un cens de
18,3 milions. Ahir a la nit, l’opo-
sició confiava que el podria su-
perar àmpliament.c

ARIANA CUBILLOS / AP

Henrique Capriles

E L B R A S I L

]Els policies militars de
Bahia han decidit posar
fi a la seva vaga després
de 12 dies, durant els
quals es va disparar el
nombre d’assassinats,
fins a arribar a 180. Tam-
bé els policies civils de
Rio de Janeiro van sus-
pendre la seva adhesió a
la vaga d’agents milita-
ritzats d’aquesta ciutat,
una mobilització que
perd força a les portes
del carnaval.

PAGUEM AL
COMPTAT I AL
MILLOR PREU

MÉS DE 30 ANYS EN LA
COMPRA-VENDA

ENS AVALEN

PASSEIG DE GRÀCIA 46 · BARCELONA

932 155 551

COMPRO OR
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RELLOTGES GRANS
MARQUES
BRILLANTS
JOIES ANTIGUES I
D�ÈPOCA
MONEDES

JoieriaGracia des de 1980

Un jove centrista aspira
adesbancarChávez
L’oposició veneçolana celebra primàries per fer front comú

x 39 anys
x Governador de
l’estat de Miranda
x Advocat
x Centrista renovador

x 42 anys
x Governador de
l’estat del Zulia
x Advocat
x Centrista tradicional

Pablo Pérez

PANORAMA
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FUTBOL wEl davanter uruguaià del Liverpool Luis Suárez es va dis-
culpar ahir per no estrènyer dissabte la mà del defensa francès del
Manchester United Patrice Evra i tirar així més llenya al foc després
dels comentaris de caràcter racista que li van comportar vuit partits
de sanció. “Vaig parlar amb l’entrenador després del partit a Old
Trafford i em vaig adonar que havia comès un error –va assegurar
Suárez–. No només el vaig perjudicar a ell, sinó també al club, que
em dóna suport. Ho sento, vaig cometre un error, hauria d’haver
donat la mà a Evra abans del partit. Voldria deixar aquest assumpte
en el passat i concentrar-me a jugar a futbol”, va concloure. Suárez
no va ser l’únic protagonista d’aquest últim incident. En acabar el
partit, Evra va gesticular ostensiblement davant seu. / Agències

Armstrong, a la prova a peu
ARNULFO FRANCO / AP

TRIATLÓ wLance Armstrong, 40
anys, va acabar segon a l’Iron-
man de Panamà, on van competir
al voltant de 850 esportistes de
35 països en benefici de la lluita
contra el càncer. La prova (21 km
de cursa a peu, 90 km amb bici-
cleta i 1,9 km nedant) se la va
adjudicar el neozelandès Bevan
Docherty, de 34 anys i doble me-
dallista olímpic en triatló. Va
marcar un temps de 3h50m13s.
Armstrong va acabar amb
3h50m55s i en tercera posició es
va classificar l’australià Richie
Cunninghamm (3h52m59s). En
categoria femenina va vèncer la
canadenca Angela Naeth amb
4h15m31s. / Redacció

Suárez demana perdó per no donar lamà a Evra

ATLETISME wL’ultrafondista
navarrès Ricardo Abad va su-
mar ahir a Barcelona la seva
marató número 500 en 500
dies consecutius al llarg de les
cinquanta capitals de provín-
cia espanyoles. Candidat el
2009 al premi Príncep d’Astúri-
es dels Esports, l’octubre pas-
sat va entrar al llibre Guinness
dels rècords en sumar 366 ma-
ratons consecutives, superant
el belga Stefan Engel. Després
del seu mig miler de maratons,
Abad va considerar que “l’im-
portant és haver aconseguit
una cosa que molts creien
impossible. Això és el que ho
fa bonic”. / Efe

HANDBOL wEl Barcelona In-
tersport va doblegar ahir a
domicili el Chambéry francès
(19-30) en el seu duel de la
fase de grups de la Lliga de
Campions per firmar una tra-
jectòria immaculada des que
va començar la temporada i
deixar sense opcions els france-
sos. Nagy, amb 7 gols, i Rocas,
amb 6, van ser els màxims gole-
jadors blaugrana. D’altra ban-
da, a la Copa EHF, el Fraikin
Granollers va caure davant el
Dinamo de Minsk (35-27) en
l’anada dels vuitens de final.
L’equip de Manolo Cadenas
haurà de remuntar vuit gols al
Palau d’Esports. / Redacció

P E R F I L

TONI LÓPEZ JORDÀ
Barcelona

V
uit mesos abans del
gran esdeveniment
esportiu que viurà
Texas aquest 2012,
l’activitat és frenèti-

ca en un despatx d’arquitectes
d’Austin. “Anem a tota veloci-
tat, és com una cursa per aca-
bar les obres... Fins a l’últim
moment estarem treballant
com bojos, però està planificat
que tindrem temps”. Ho asse-
gura JuanMiró Sardà, un bar-
celoní de naixement i texà
d’adopció que és el responsa-
ble de la firma d’arquitectura
Miró Rivera, els dissenyadors
civils del Circuit de les Amèri-
ques. Es tracta –especifica–
del “primer traçat automobilís-
tic que es construeix als EUA
concebut per a la F-1”. Un es-
cenari espectacular on tindrà
lloc, del 16 al 18 de novembre,
el retorn de la F-1 al país de
l’Oncle Sam cinc anys després
de deixar Indianapolis amb
més pena que glòria.

El nou circuit, a Elroy, al
sud-est d’Austin, tindrà un tra-
çat amb l’estil inconfusible de
Herman Tilke, l’arquitecte de
capçalera de la F-1, i el segell
de l’estudi Miró Rivera Archi-
tects (MRA) en la resta de co-
ses, en l’arquitectura civil: l’ur-
banisme exterior, les grades,
els edificis i els espais comuns.
La firma d’arquitectura d’Aus-
tin, multipremiada als Estats
Units, la van escollir els pro-
motors del circuit (de capital
privat, amb l’inversor Bobby
Epstein al capdavant), per dis-
senyar unes instal·lacions mo-

dernes i funcionals. Segons de-
tallaMiró Sardà aLaVanguar-
dia, el Circuit de les Amèri-
ques tindrà coma element sin-
gular una torre de 80 metres
d’altura, que funcionarà com a
plataforma d’observació per al
públic. La faran peculiar els
tubs d’acer que l’embolcallen,
de 20 cm de diàmetre i color
vermell, que li donaran identi-
tat, i transmetran el dinamis-
me dels cotxes i el vermell as-
sociat a la velocitat i a la F-1.
Del circuit destaquen una

grada principal a la recta de
meta amb capacitat per a
5.000 espectadors, i ampliable
fins a 20.000 “amb un sistema
modular”. La graderia inclou

30 suites o llotges tancades
per a vips o empreses. Al llarg
del traçat s’estan construint al-
tres grades secundàries que es
poden fer més grans amb se-
ients supletoris en funció de la
demanda. “La capacitat màxi-
ma serà de 120.000 especta-
dors”, assenyala Juan Miró.
Altres elements caracterís-

tics seran un amfiteatre per
fer-hi concerts i actes lúdics
amb 5.000 seients i “espai per
a 15.000 persones”; un centre
de convencions “per generar
altres fonts d’ingressos”, i pe-
tits edificis de serveis per a
restauració, marxandatge i
entreteniment.
El conjunt de la instal·lació

esportiva té un pressupost de
400milions de dòlars (unami-
ca més de 300 milions d’eu-
ros), “finançat tot pels promo-
tors privats”, aclareix JuanMi-
ró, si bé el circuit d’Austin no
ha escapat a la polèmica per la
presumpta aportació de di-
ners públics, a la qual cosa
s’oposa part de la ciutadania a
les xarxes socials. Segons Mi-
ró, “l’interès per la F-1 és crei-
xent a Austin i a Texas”. Les
reserves d’hotels “han estat al-
tes, amb molts aficionats que
vindran de Mèxic, del Carib i
de Llatinoamèrica”, detalla
l’arquitecte.
Tot i així, entre la població

autòctona hi ha recels, tant
per la fama d’espremedor que
precedeix Bernie Ecclestone,
com per lamala impressió que
va deixar la F-1 al seu pas per
Indianapolis (del 2000 al
2007), amb aquell episodi ver-
gonyós dels equips calçats per
Michelin el 2005. “Alguns
se’n recorden, però l’afició
pels cotxes és gran, i l’atractiu
de la F-1 ha augmentat”. A
més, Austin, sense cap equip
ni franquícia esportiva de
primer nivell, ha trobat una fi-
nestra al món a través de la
F-1 i del seu circuit flamant
amb segell Miró.c

500maratons
en500dies

Enamoratdel
Port de laSelva

Juan Miró Sardà

Recreació del Circuit de les Amèriques d’Austin, on es farà la penúltima cursa delmundial de F-1

AUTOMOBIL ISME EL NOU ESCENARI DEL MUNDIAL DE F-1

Triomf blaugrana
i derrota vallesana

]Nascut a Barcelona el
1964, Juan Miró, fill de
l’arquitecte Antonio Miró
Valverde (mort l’any pas-
sat), va créixer i es va gra-
duar a Madrid, va cursar
un màster a Yale i va treba-
llar a Nova York. El 1997
va crear l’estudi MRA amb
el seu soci porto-riqueny
Miguel Rivera. Juan conser-
va la família a Barcelona,
Madrid, Girona i el Port de
la Selva, on estiueja.

Armstrong, segon
a l’Ironman

CIRCUIT OF THE AMERICAS

PANORAMA

FINESTRA AL MÓN

Austin, sense cap equip

ni franquícia de primer

nivell, aposta per

la F-1 com a reclam
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El Circuit de lesAmèriquesd’Austin, lanovaplaçadel gran
circ, l’hadissenyatunarquitecte català

Amb la firma deMiró
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Condemnaexemplar a Itàlia
per lesmorts a causade l’amiant
Les fàbriques de fibrociment d’Eternit han provocat gairebé tres mil víctimes

Víctimes i familiars van acollir amb gran emoció la sentència de Torí, després de decennis de lluita

EUSEBIO VAL
Roma. Corresponsal

El tribunal de Torí va dictar ahir
una sentència de rellevància his-
tòrica en l’àmbit dels delictes con-
tra elmedi ambient i contra la se-
guretat laboral. Dos exresponsa-
bles de la multinacional suïssa
Eternit a Itàlia van ser condem-
nats a 16 anys de presó per les
més de dues mil morts per la
manipulació d’amiant (o asbest)
entre treballadors de dues facto-
ries de fibrociment i a la pobla-
ció circumdant.
La decisió judicial va ser acolli-

da amb gran emoció per cente-
nars d’afectats i familiars que es
van desplaçar en autocars a la ca-
pital piemontesa. L’exemplar sen-
tència suposa almenys una com-
pensaciómoral després de decen-
nis de lluita ciutadana perquè fos
castigada aquesta matança silen-
ciosa, lenta i implacable causada
per les fibres d’amiant.
Els dos reus, el milionari suís

Stephan Schmidheiny, de 64
anys, i el baró belga Louis de Car-
tier de Marchienne, de 90, no
van acudir al judici. Van ser con-
demnats en rebel·lia. Se’ls va con-
siderar culpables d’haver permès
que operessin les fàbriques italia-
nes d’Eternit sabent que la mani-

pulació de l’amiant podia produ-
ir greus formes de càncer, com el
mesotelioma. En el judici s’ha po-
gut provar que els dos executius
ja eren coneixedors, als anys se-
tanta, de l’evidència científica so-
bre l’efecte letal de la inhalació

de fibres d’amiant. Tanmateix,
per motius empresarials, ho van
ocultar i van continuar la produc-
ció d’un material que, durant
anys, es va utilitzar profusament
–en teulades, terres, rajoles,
revestiments i elements de

construcció– per la seva resistèn-
cia i durabilitat.
En el cas de Casale Monferra-

to, els sistemes d’aireig de la fàbri-
ca van fer que la mortífera pols
s’escampés per tota la ciutat. Es
calcula que només a Casale

Monferrato, definida en ocasions
comunTxernòbil italià, es comp-
ten ja 1.800 morts com a conse-
qüència de la factoria d’Eternit.
Persones que ara tenen 50 anys
descobreixen que estan malaltes
per haver jugat entre residus
d’amiant quan eren petits.
Les condemnes es van dictar

pels delictes comesos a dues
factories. Es van declarar pres-
crits els delictes de dues més, a
l’Emília-Romanya i a la Campà-
nia. Si se sumessin totes les vícti-
mes, els morts arriben a gairebé
tres mil. Les quatre fàbriques ja
es van tancar.
A les penes de presó es van su-

mar indemnitzacionsmultimilio-
nàries: 30.000 euros per als fami-

liars directes dels morts, 35.000
euros per als malalts, 15 milions
d’euros per a l’Institut Nacional
d’Accidents del Treball, 4 mi-
lions per a l’Ajuntament de Ca-
vagnolo i 25 milions al de Casa-
le Monferrato.
Malgrat la letalitat provada de

l’amiant, encara s’utilitza a molts
països, sobretot als emergents,
amb la la Xina i l’Índia al capda-
vant. A Torí hi van anar delegats
d’associacions de víctimes de tot
el món, convençuts que la sen-
tència italiana és una fita que
marcarà un abans i un després en
la seva causa.c

Un suís i un belga
van ser condemnats
en rebel·lia a 16 anys
de presó per la seva
greu negligència

TONINO DI MARCO / EFE
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SALUD PÚBLICA

POR QUÉVIVEN
MÁSAÑOS LOS

L a esperanza de vida en la ciu-
dad de Barcelona es de 85,3
años en el caso de las mujeres
y de 79,2 en los hombres, se-

gún datos del último Informe de Salud
publicado. “En los años 80, pensábamos
que habíamos llegado al límite. Eran los
años de los estragos del sida. Sin embar-
go, seguimos progresando y el panorama
es positivo”, afirma Joan Ramon Villalbí,
adjunto a gerencia de la Agencia de Salud
Pública de Barcelona, entidad que ha ela-
borado el informe.

Hay otro dato de gran importancia rela-
cionado con estas cifras que contribuye a
que la esperanza de vida sea más elevada
que en 2009: la reducción de la mortali-
dad por ictus e infarto de miocardio, en
parte gracias al mayor control de la hi-
pertensión y el colesterol, dos factores
de riesgo cardiovascular.
Para Cristina Iniesta, delegada de Salud

del Ayuntamiento de Barcelona, y para el
propio Villalbí, la reducción del número
de fallecidos a causa de enfermedades
cardiovasculares pone de manifiesto los
esfuerzos de muchos médicos, especial-
mente en los centros de atención prima-
ria, y también de los propios pacientes,
para controlar estas enfermedades con
los tratamientos adecuados, información
y asesoramiento.
“Hoy hay más concienciación sobre es-

tas enfermedades, y eso quiere decir que
incorporamos más hábitos saludables”,
afirma Iniesta, quien destaca otro ejem-
plo: “Las personas mayores se esfuerzan
en participar en programas de salud y,
por pequeña que sea su participación,
siempre es positiva”. La delegada de Sa-
lud insiste en que una vez se ha logra-
do una mayor esperanza de vida, “aho-
ra toca vivir una vejez más saludable”.
Para lograrlo, el Ayuntamiento impulsa
proyectos desde diferentes áreas (salud,
deporte, educación…) y colabora con el

tercer sector para llevar a cabo iniciati-
vas que redundan en el bienestar de los
ciudadanos.

CAUSAS DE MORTALIDAD
Las cinco principales causas de mortali-
dad de los hombres que viven en Barce-
lona son: enfermedades isquémicas del
corazón (infarto de miocardio); cáncer
de pulmón; bronquitis, asma y enfer-
medad pulmonar obstructiva crónica;
enfermedades cerebrovasculares (ictus)
y cáncer del intestino grueso. Las bar-
celonesas mueren, principalmente, de-
bido a: enfermedades cardiovasculares;
enfermedades isquémicas del corazón;

Barcelona aumenta
su esperanza de
vida. El control de
la hipertensión y
el colesterol, claves
para disminuir el
riesgo cardiovascular

Joan Ariza

DISMINUYE LA TASA DE NATALIDAD
Las barcelonesas retrasan cada vez más el

nacimiento de su primer hijo, y también

disminuye la tasa de natalidad. Según el

último informe de la Agencia de Salud, de

2008 a 2009 se produjeron 793 nacimien-

tos menos. Otra circunstancia que revela

el informe es la disminución del número

de abortos: de 7.205 en 2008 a 6.885

en 2009. Por último, mientras que en

las mujeres jóvenes (de 15 a 19 años) se

reduce la tasa de fecundidad, es en el grupo

de 35 a 49 años donde aumentan tanto los

nacimientos como los abortos.

1,62
millones de personas viven en

Barcelona. El 47,4% son hom-

bres y el 52,6% mujeres

21,8%
de los hombres y el 42,5% de

las mujeres mayores de 85

años viven solos

barceloneses
CINCO PRIMERAS CAUSAS DE MORTALIDAD

Enf. isquémica
del corazón

Cáncer
de pulmón

Bronquitis,
asma y MPOC

Enfermedades
cerebrovasculares

Cáncer de
intestino grueso

2004

2009

1
2
3
,9

1
0
2
,7

8
8
,9

8
1
,3

4
1
,9

1
4
7
,5

1
0
8
,6

8
3
,7

1
0
4
,7

4
7
,4

150

135

120

105

90

75

60

45

30

15

0

HOMBRES

Enfermedades
cerebrovasculares

Enf. isquémica
del corazón

Demencia Alzheimer Insuficiencia
cardiaca

2004

2009

6
0
,1

4
7
,0

4
2
,7

3
6
,9

3
4
,7

7
7
,3

6
4
,3

4
7
,9

2
9
,3

5
1
,8

90

75

60

45

30

15

0

MUJERES



195

ANNEX

MARTES, 14 FEBRERO 2012 M O N O G R Á F I C O E S P E C I A L LAVANGUARDIA 7

EN BARCELONA ES POSIBLE COMER SANO. J.B.

BARCELONESES LONGEVOS

La esperanza de vida
en Barcelona es de
85,3 años en las mujeres
y 79,2 en los hombres

MEDIO AMBIENTE

La ciudad introduce
mejoras en la industria y el
transporte para incrementar
la calidad del aire

2010
esel año en que descendió el nú-

mero de lesiones graves y morta-

les en accidentes de trabajo

73,3%
de mujeres y 61,4% de hom-

bres sufren depresión y ansie-

dad vinculados con el trabajo

61.300
personas que viven en Barcelo-

na fueron atendidas por la red

de centros sociales en 2010

36.747
adultos y 7.834 jóvenes recibie-

ron atención de los servicios de

la salud mental

HORAS DIARIAS, EN FIN DE SEMANA, FRENTE A UNA PANTALLA

Mirar la televisión Jugar con la
videoconsola

Jugar con
el ordenador

Consola /
Ordenador
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Mirar la televisión Jugar con la
videoconsola

Jugar con
el ordenador

Consola /
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2º Bach. / CFGM

Demasiadas horas

ante las pantallas

Un estudio realizado entre 2007 y 2008

a tres mil alumnos 2º y 4º de ESO, 2º

de bachillerato y segundo curso de ciclos

formativos de grado medio por parte de

la Agencia de Salud de Barcelona de-

tectó que los jóvenes pasan más de dos

horas diarias frente al televisor. Pero si

a éstas les sumamos las horas de jue-

go con videoconsola y ordenador, las

cifras suben hasta las tres horas diarias,

aproximadamente.

Los fines de semana, las cifras aumen-

pensión (PM10). No obstante, los niveles
de dióxido de nitrógeno (NO2), resultan-
te de la combustión de los vehículos en
carretera que emiten más NO2 –motores
diésel– han superado los valores máxi-
mos anuales (40μg/m3).
Con respecto al descenso del nivel de

partículas en suspensión, Joan Ramon
Villalbí, adjunto a gerencia de la Agen-
cia de Salud Pública de Barcelona, su-
braya las mejoras introducidas por la
industria como explicación, aunque re-
cuerda que no es un problema de la ciu-
dad de Barcelona sino que hay que tener
en cuenta la actividad del área metropo-
litana en su conjunto.

demencia; Alzheimer e insuficiencia
cardiaca. En los últimos años se obser-
va una disminución de casos de cáncer
de pulmón y de intestino. Como contra-
partida, las estadísticas de la Agencia de
Salud Pública muestran un aumento del
Alzheimer en las mujeres, y de bronqui-
tis, asma y enfermedades pulmonares en
los hombres.

UN AIRE MÁS SANO
A pesar de estas cifras, cabe destacar
que mejora la calidad del aire de la ciu-
dad y, por vez primera, se ha cumplido
el valor máximo o límite (40μg/m3) de
la media anual sobre partículas en sus-

Los fines de semana, los
adolescentes pasan 6,7
horas diarias conectados

tan y, según la franja de edad, los adoles-

centes pueden llegar a pasar más de seis

horas frente a una pantalla.

Otro dato relevante es el tiempo dedi-

cado a chatear, navegar por internet y

trabajar con el ordenador. Los chicas de-

dican más tiempo a trabajar con el orde-

nador y a chatear que los chicos, mien-

tras que éstos navegan más por internet.

Ante estas cifras, la Agencia concluye

que los escolares dedican gran parte de

su tiempo de ocio a actividades seden-

tarias que, realizadas en exceso, pueden

reducir el tiempo dedicado a la práctica

de cualquier actividad física. Por consi-

guiente, puede ser un factor de riesgo de

sobrepeso y obesidad.

Angustia,
esa realidad
cotidiana
LOS TRASTORNOS DE
ANSIEDAD PUEDEN LLEVAR
AL CONSUMO DE DROGAS
Y PROPICIAR UN BAJO
RENDIMIENTO ESCOLAR

E
n los últimos años, el con-
sumo de sustancias, le-
gales e ilegales, con alto
potencial de abuso y de-
pendencia, ha aumentado
enormemente entre los

adolescentes y jóvenes debido, prin-
cipalmente, a la gran y fácil disponibi-
lidad de drogas en la sociedad actual
y al aumento de los diversos factores
que imprimen vulnerabilidad indivi-
dual para el desarrollo de un proce-
so adictivo. De entre estos factores,
destacan aquellos relacionados con el
padecer una disfunción o un trastorno
psíquico.

Frecuentemente no se valora el
riesgo que comporta para el consu-
mo de drogas el padecer procesos
semi-crónicos tan importantes como

el Trastorno de Ansiedad Genera-
lizada (TAG), en que los pacientes
presentan ansiedad y preocupación
excesivas ante cualquier situación
cotidiana, con afectación de la estruc-
tura familiar, el rendimiento escolar y
académico, la actividad laboral y las
relaciones sociales, ya que todas las
patologías asociadas a ansiedad pue-
den inducir los consumos de canna-
bis, alcohol, etc. como una forma de
disminuir el malestar psíquico que
padecen.

Dado que la prevalencia de los tras-
tornos de ansiedad en la población ge-
neral es muy elevada, deberemos con-
cluir que es preciso prevenir o detectar
y tratar su aparición si se desea evitar
que se favorezca el inicio de consumos
de drogas como una forma errónea de
automedicación.

DR. MIGUEL CASAS

CATEDRÁTICO Y JEFE DEL SERVICIO DE

PSIQUIATRÍA DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO

VALL D’HEBRON. BARCELONA. UAB

LOS TRASTORNOS DE ANSIEDAD PUEDEN BUSCAR

REFUGIO EN EL ABUSO DE DROGAS. J. BALMES

febrer 2012
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ENTREVISTA

“Los ingresos de los farmacéuticos
han disminuido entre un 25 y un 30%”

E l presidente de los farma-
céuticos catalanes afirma
que la situación que vive
el sector no es fácil. “En

muchos aspectos –dice– es insoste-
nible, porque llueve sobremojado”.
El farmacéutico, “el agente de salud
más cercano a los ciudadanos”, y
las farmacias, deben reinventarse y
ofrecer nuevos servicios con valor
añadido a todos los usuarios. Servi-
cios que los ciudadanos pagarán de
buen grado si “les son necesarios y
les resultan útiles”.

A los farmacéuticos, ¿les salen las cuentas?
Como todo el país, los farmacéuti-
cos también se encuentran en una
situación delicada. Sus ingresos han
disminuido entre un 25 y un 30% en
los últimos años. Los precios de los
medicamentos siguen a la baja. Y enci-
ma sufren retrasos en los pagos, lo que
significa que muchos están pasando
serias dificultades económicas.

¿Qué porcentaje de farmacias catalanas
no son rentables actualmente?
En torno a un 7%, lo que significa unas
220 farmacias de diferentes tipologías,
pero especialmente farmacias rurales.

¿Y qué deben hacer para que funcione?
El farmacéutico debe reinventarse y
ofrecer un valor añadido a los ciuda-
danos. Antiguamente, el farmacéutico
tenía un papel fundamental como ela-
borador de medicamentos. A principios
del siglo XX aparece el medicamento
industrializado y, aunque continúa
haciendo fórmulas magistrales –espe-
cialmente en dermatología y pediatría–,
su papel cambia y pasa a dispensar
medicamentos. Hoy, en los inicios del
siglo XXI, hemos alcanzado un tercer
estadio. Estamos impulsando la receta
electrónica y podemos poner el fármaco
en manos del usuario simplemente con-
sultando una máquina. Es en este en-
torno cuando el farmacéutico debe dar
mayor valor a la sociedad y centrar su
actividad –y en parte ya lo está hacien-
do– en el efecto que el fármaco provoca
en el paciente, y no en el medicamento.

¿Cómo puede aportar este valor a la
sociedad?
El farmacéutico es el profesional
sanitario más cercano al ciudadano
–el 99% de los españoles tiene una
farmacia en su municipio–, y el que
mejor conoce su medicación. Por ello,

es quien puede ayudar al paciente
a obtener los máximos beneficios
de un medicamento prescrito por el
médico, detectar incompatibilidades
entre fármacos, ofrecer un servicio de
dosificación personalizado, etc. Esto
es posible gracias a los conocimientos
del farmacéutico, y debemos potenciar,
saber valorar y lograr cobrar por esta
gestión del conocimiento.

¿El ciudadano está dispuesto a pagar por
estos nuevos servicios?
Si tenemos en cuenta que el siste-

ma sanitario actual es insostenible
y que, debido al incremento de la
esperanza de vida, cada vez hay más
enfermos crónicos y polimedicados,
muchos ciudadanos estarán dispues-
tos a pagar por unos servicios que
realmente necesiten, no por servi-
cios superfluos. Además, en Cata-
lunya tenemos trescientos Centros
de Atención Primaria (CAP) y 3.070
oficinas de farmacia, y debemos
saber aprovechar esta red de estable-
cimientos en beneficio del paciente y
del propio sistema sanitario.

¿Qué servicios puede ofrecer una farmacia
que el ciudadano esté dispuesto a pagar?
El farmacéutico de barrio es quien
tiene la información de toda la medi-
cación que toma un usuario, lo que le
permite hacer un seguimiento de esta
medicación, y gestionarla. Él es quien
puede detectar si existen incompatibi-
lidades, duplicaciones de medicación,
etc., y evitar efectos perjudiciales
para la salud de las personas, o que
los fármacos no sean tan efectivos
como deberían. Otro servicio que
se ha de prestar es el de facilitar el
cumplimiento de los tratamientos; el

Col·legi de Farmacèutics de Barcelona
fue pionero en implantar un sistema
de dosificación individualizada de
los fármacos, de gran ayuda para las
personas mayores y/o con enfermeda-
des mentales. Gracias a este sistema,
sus familiares tienen la seguridad y
tranquilidad de que el control y super-
visión de la medicación la realiza un
profesional sanitario.

También realizan servicios vinculados con
la promoción y protección de la salud.
Sí, y entre éstos destacan los cribados
de VIH, donde se tiene muy en cuenta
la preservación del anonimato de la
persona que se somete a la prueba. Y
también el cáncer de colon, donde
estamos teniendo unos resultados de
participación muy elevados.

¿Qué coste tendrá este nuevo tipo de
profesional sanitario, de confianza y
cercano, que vele por su salud?
Debemos hacer un estudio para definir
un nuevo modelo retributivo que tenga
en cuenta el valor que aporta este pro-
fesional sanitario. Y con la participa-
ción de mutuas, entidades privadas o
la propia Administración, sería posible
distribuirlo de manera que todo el cos-
te no recayera sobre los usuarios.

¿Qué otras medidas contemplan para
hacer perdurables las oficinas de
farmacia?
Una opción es la reordenación. Si las
farmacias se agrupan y son más gran-
des, es muy probable que sean más
rentables y puedan ofrecer un mayor
número de servicios a la sociedad.

Los farmacéuticos, ¿están de acuerdo en
las medidas anunciadas que implicarán
cobrar un euro por receta?
A los farmacéuticos no nos gusta
cobrar impuestos. Pero si nos vemos
obligados, intentaremos hacerlo de la
mejor manera posible; sin la colabo-
ración de la farmacia esta medida será
de muy difícil aplicación. También
consideramos que debemos lograr un
sistema sanitario más eficaz, con una
cartera de servicios básica, pero cerra-
da, donde la prestación sea con eva-
luación coste-efectividad, y teniendo
en cuenta que no todos los ciudadanos
somos iguales. El sistema actual separa
a pensionistas y activos, y considera-
mos que debería haber otras modali-
dades, ya que hay activos con sueldos
muy bajos y pensionistas con grandes
rentas. Es necesario que el sistema sea
sostenible y que tenga en cuenta las
posibilidades de cada persona.

JORDI DE DALMASES, presidente del Col·legi de Farmacèutics de Barcelona

El farmacéutico es el
profesional sanitario más
cercano al ciudadano y
el que mejor conoce la
medicación que necesita

Un 7% de las farmacias
catalanas no son rentables;
por ello, el farmacéutico
debe redefinir su papel y
ofrecer nuevos servicios

COFB

Jordi de Dalmases es licenciado

en Farmacia por la Universitat

de Barcelona. En 2008 fue

elegido presidente del Consell de

Col·legis de Farmacèutics de

Catalunya y del Col·legi de Barce-

lona. Anteriormente había sido

vicepresidente de ambas institu-

ciones, presidente de la Federa-

ción Farmacéutica y de Fedifar

GemmaMartí
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Cita d’alevins
i infantils

Aramón, la cursa
més solidària

Festa infantil
a Grau Roig

La gresca envaeix
les pistes d’esquí

]Les estacions d’Aramón acu-
llen dissabte la sisena edició
del Memorial d’Esquí Paquito
Fernández Ochoa. Quatre cur-
ses de gegant paral·leles a Cer-
ler, Panticosa, Javalambre i
Valdelinares, a més d’un eslà-
lom a Formigal, aptes per a
tots els esquiadors, previ dona-
tiu de tres euros a favor de la
lluita contra el càncer, que in-
clou sorteig de material.
www.aramon.es

]Finalitzada la Copa del Món,
Grandvalira inaugura el cap de
setmana el circuit infantil Ima-
ginarium a Grau Roig. Un re-
corregut entre el bosc de Pio-
lets amb obstacles per als me-
nuts, on l’osset de peluix Kico-
Nico rebrà la mainada per
donar la benvinguda –amb
jocs, gimcanes i xocolata calen-
ta– a aquest nou espai, que
inclou la pista, el jardí de neu i
la llar d’infants.

]El carnaval comença dissabte
a Baqueira i convida a un forfet
de dia tots aquells que, dis-
fressats, facin set instantànies
amb la seva càmera de fotos.
Núria farà un descompte del
40% a tots els clients que
vagin disfressats el cap de set-
mana al centre hivernal. Els
participants que esquiïn dissab-
te a Vallnord i participin en la
rua rebran un forfet de franc
per a diumenge.

]Els tres dies de competició a
Baqueira com a debut del cir-
cuit Audi quattro cup, acompa-
nyat per unes temperatures
gèlides, han posat el llistó molt
alt. El pròxim cap de setmana
alevins i infantils actuaran alho-
ra en estacions diferents. La
cita dels més grans serà a Es-
pot, mentre que a Masella els
alevins ho donaran tot en la
seva primera aparició en el
circuit.

INFORMACIÓ DEL TEMPS: JORDI MIRALLES

laneu@lavanguardia.es

febrer 2012
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

B en Lehner sol començar
les seves conferències
amb una foto de Leo
Messi. Si poguessim clo-
nar Messi, obtindríem un

futbolista igual?, es pregunta. El públic
de les seves conferències, format per
científics, ja sap que no: en el desen-
volupament d’una persona, a més dels
gens, influeix l’ambient. I si a més de
clonar-lo, es pogués recrear exac-
tament l’ambient en què es va criar?
Arribats a aquest punt, el públic ten-
deix a pensar que teòricament sí que
es podria obtenir un futbolista igual.
Doncs no, els explica Lehner, no es
podria. És biològicament impossible,
segons ha demostrat en una investiga-
ció publicada a Nature al desembre.
Per què no es podria?

B.L. Perquè la dicotomia clàssica entre
gens i ambient és massa simple. En el
desenvolupament d’un ésser viu, in-
flueix un altre factor que fins ara no
s’ha tingut en compte.
Quin factor?

B.L. La sort, l’atzar... El que anome-
nem processos estocàstics.
La ruleta de la vida?

A.B. Una mica així, però hi ha un
matís. Els processos estocàstics són
pur atzar per vostè o per mi, indivi-
dualment. Però en el marc de població
tenen un sentit, per això s’hanmantin-
gut al llarg de l’evolució.
Quin sentit tenen?

A.B. Per als éssers unicel·lulars, que no
tenen reproducció sexual, els proces-
sos estocàstics els donen varietat. L’at-
zar és el motor de l’evolució.
Però nosaltres tenim més d’una

cèl·lula i reproducció sexual.
B.L. És cert, però també estem sotme-
sos a processos estocàstics. Per exem-
ple, entre dues persones que hereten
una mateixa mutació genètica, de ve-
gades una emmalalteix i l’altra no.
Comprendre per què va ser l’objectiu
de la nostra investigació.
Ho van investigar amb l’objectiu

de comprendre millor les malalties
humanes?
B.L. El nostre objectiu és comprendre
com funciona la genètica. Si com-
prenem això, després podrem pensar

en possibles aplicacions mèdiques.
Fer aquesta investigació ha can-

viat la seva visió de l’evolució?
B.L. Molta gent pensa que els gens
determinen la capacitat de supervivèn-
cia d’un ésser viu. La nostra investiga-
ció mostra que els gens influeixen en
la probabilitat que alguna cosa passi,
però en general no determinen amb
certesa que hagi de passar.
Caldrà aprendre a conviure amb

la incertesa?
A.B. Crec que algunes persones pre-
fereixen aquesta incertesa al deter-
minisme genètic. A més, els processos

estocàstics desqualifiquen moltes de
les idees que infonen temor de la
ciència-ficció.
Per exemple?

A.B. Els exèrcits de clons, el món feliç
d’Aldous Huxley...
Comprendre la importància de

l’atzar en el genoma canviarà la
manera de fer medicina?
B.L. La conseqüència més important
és que, encara que se seqüenciï el ge-
noma complet d’una persona, no
podrempredir amb garanties si desen-
voluparà una malaltia determinada,
que era la gran promesa de la medi-
cina predictiva personalitzada.
A.B. Però comprendre el paper de l’at-
zar en les nostres cèl·lules aportarà
avenços mèdics. Encara que no pu-
guem controlar l’estocasticitat, sí que
podem mesurar-la. A partir del geno-
ma podrem indicar probabilitats, però
no certeses. Això millorarà les pre-
diccions per a cada pacient.
L’atzar també té un paper decisiu

en l’origen del càncer.
B.L. Aquest és un altre aspecte de la
feina que fem al nostre laboratori. Hi
ha unes proteïnes anomenades xape-
rones que fan que una cèl·lula o un or-
ganisme sigui més o menys vulnerable
a les mutacions estocàstiques. Creiem
que es podria protegir les persones de
les mutacions augmentant els nivells
de xaperones. I al revés, reduir els
nivells de xaperones en una cèl·lula
cancerosa podria destruir-la.
Hi ha fàrmacs que actuïn sobre les

xaperones?
Són experimentals. Però ja hi ha
assaigs clínics en curs.c

www.lavanguardia.com/vanguardia-de-la-ciencia

VOTEU ELS FINALISTES DEL PREMI
‘VANGUARDIA DE LA CIÈNCIA’ A:

MAITE CRUZ

“L’atzarés elmotor
de l’evolució”

wNascut a Oxford (Regne Unit) el 1978
wLlicenciat en bioquímica per la Universitat de Cambridge.
Després de doctorar-se el 2004, va treballar durant dos anys
a l’Institut Sanger d’investigació genòmica (Regne Unit)
wVa arribar al Centre de Regulació Genòmica el 2006, on
dirigeix el grup d’investigació de sistemes genètics
wÉs investigador de la Institució Catalana de Recerca i Estu-
dis Avançats (Icrea) des del 2009
wEl Consell Europeu d’Investigació l’ha seleccionat com un
dels científics a qui finança

wNascut a Lima (Perú) el 1985
wLlicenciat en bioquímica per la Pontificia Universidad Cató-
lica de Xile a Santiago
wInteressat per investigar processos estocàstics en el cuc C.
elegans, es va incorporar al laboratori de Ben Lehner al
Centre de Regulació Genòmica el 2007, un dels pocs llocs
del món que treballaven en aquest camp
wEncara sense el doctorat (té previst llegir la tesi a l’agost),
ja ha publicat un article a Nature (2011) i altre a Science
(2012)

MEDICINA PERSONALITZADA

“Comprendre el paper
de l’atzar en les cèl·lules
aportarà avenços mèdics”

GENS, AMBIENT I ATZAR

“La dicotomia clàssica
entre gens i ambient
és massa simple”

ENTREVISTA

24 anys
i un dia*

Pere, Anna iMateu

21 anys, 4mesos i dos dies

JosepM. i Andreu

16 anys, setmesos i tres dies

Susanna i Tomàs

20 anys, tresmesos i dos dies

Gemma, Marc i Annabel

45 anys i nou mesos

*Tempsmitjà que triga a pagar la hipoteca una parella a

Catalunya. Càlcul realitzat sobre una parella que ingressa

2.656€ nets (mitjana espanyola), pagant un interès del

2,3% (Euribor de gener del 2011 a l’1,55%més 0,75 de

diferencial) sobre el preu mitjà d’un pis de 70m2 a Espanya

(141.960€) i tenint en compte la recomanació del Banc

d’Espanya de no dedicar-nemés del 30% dels ingressos

familiars al pagament de l’habitatge.

Joan, Andrea, Jordi i Anna

44 anys, tresmesos i catorze dies

@ja_serra

Ben Lehner i Alejandro Burga Investigadors del Centre de Regulació Genòmica

Jaime Serra
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FAMOSOS LUXE MODA REIALESA ESTIL ARTISTES

La festa del Brasil enalteix les històries
de superació, inclosa la deLula

S uperació. Aquesta és la
clau dels carnavals bra-
silers, on tot sembla
anar a més: la mida de
desfilades i multituds;

la capacitat dels escenaris de la
festa, començant pel sambòdrom
de Rio; l’ostentació de les carros-
ses i els plomatges; la grandilo-
qüència dels missatges de les es-
coles de samba; els preus de les
entrades. I s’enalteix la supera-
ció personal, des de la que encar-
nen els paralímpics fins a la que,
per als seus fans, exemplifica Lu-
la da Silva.
L’expresident va ser dissabte

el gran heroi del sarau al sam-
bòdrom de São Paulo. L’Escola
Gaviões da Fidel, integrada per
seguidors del club de futbol Co-
rinthians, va convertir la seva ex-
hibició en una al·legoria per a lluï-
ment de Lula, presentat com “el
fill fidel que no fuig de la lluita”.
A causa del tractament contra

el càncer de laringe que se li va
detectar a l’octubre, l’exmandata-

ri no va poder veure en viu les
carrosses que repassaven la seva
vida –sí la seva esposa, Marisa,
que era dalt d’una carrossa–, des
de la seva infantesa de camperol
pobre a Pernambuco fins a la se-
va presa de possessió com a
president, passant per l’etapa de
sindicalista.

Però el líder brasiler, omnipre-
sent en la vida política nacional
més d’un any després de cedir el
càrrec a Dilma Rousseff, va
aparèixer en un
vídeo transmès per panta-
lla gegant en què donava les grà-
cies per “un dels homenatges
més importants” que havia rebut.
L’exaltació de l’esperit de llui-

ta i el triomf contra vent i marea,
tan present en l’orgullós Brasil
d’avui, serà també un
dels temes recur-
rents entre les 13 es- c o l e s
que havien de començar a desfi-
lar ahir a la nit al sambòdrom de
Rio. L’agrupació Acadêmicos
do Grande Rio, explicarà
com l’escola l’any passat va acon-
seguir recuperar-se d’un incen-
di que va destruir tot el seu
material setmanes abans
de la cita, en la qual va p o -

SEBASTIÃO MOREIRA / EFE

PAULO WHITAKER / REUTERSElcarnaval
delsherois

São Paulo

Gent

Espectacle fastuós. La carrossa del

Corinthians homenatjava l’expresident

brasiler Lula da Silva, seguidor del club

de futbol paulista; carrossa a tall de

vaixell de vapor amb pales; detall

d’una de les carrosses que van desfilar

a Rio, ciutat en el carnaval de la qual

va intervenir la jove de la foto inferior

FERNANDO GARCÍA

Corresponsal

febrer 2012
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

E s una apuesta arries-
gada”, le advirtió
Morgan Mitchell a
Mario Napolitano
cuando le propuso el

proyecto de investigación para
su tesis doctoral. La idea era supe-
rar el límite de Heisenberg, que
se consideraba un límite funda-
mental e infranqueable de la físi-
ca cuántica. Mitchell había teni-
do una idea con la que pensaba
que podría superar el límite. Pe-
ro era terreno inexplorado. El
proyecto de doctorado deNapoli-
tano podía llevar a un callejón sin
salida. “Up to you – le dijo–, tú de-
cides”. Napolitano aceptó el envi-
te. Durante dos años, se volcó en
el proyecto. Enmarzo del año pa-
sado presentó sus resultados en
Nature en un artículo que sor-
prendió a los especialistas en físi-
ca cuántica. Había superado el lí-
mite de Heisenberg.
¿Qué es el límite de Heisen-

berg?
M.M. Es un límite impuesto por
las leyes de la física cuántica que
afecta a la precisión de las medi-
ciones.
¿Algún ejemplo?

M.M. En las pruebas médicas de
resonancia magnética, se mide el
campo magnético producido por
los protones de nuestro cuerpo.
Como es un campo muy débil, se
necesita un instrumentomuypre-
ciso. Pero hay un límite más allá
del cual no se puede lograr una
resonancia magnética más sensi-
ble. Es el límite de Heisenberg.
¿Por qué se pensaba que no

se puede superar este límite?
M.M. Porque sólo se había
pensado en situaciones en que
las partículas actuaban de mane-
ra aislada, de una en una. Lo que
nosotros descubrimos es que,
cuando las partículas interactúan
entre ellas, se pueden conseguir

mediciones más precisas.
¿Qué se consigue si las partí-

culas interactúan entre ellas?
M.N. Una partícula aislada está
sometida al azar, por eso hay un
límite a la precisión de las medi-
ciones. Con varias partículas, el
azar se compensa. Siguen una
tendencia y la señal es más clara.

¿Cómo surgió la idea que les
llevó a superar el límite?
M.M. Otros grupos de investiga-
ciónhabían propuesto que el lími-
te de Heisenberg se podría supe-
rar. Pero eran propuestas teóri-
cas. Nuestra contribución consis-
tió en transformar la idea teórica
en un experimento, llevarlo a ca-

bo y demostrar que funcionaba.
¿Cuánto les llevó pasar de

idea a experimento?
M.N. Alrededor de dos años. El
primer año lo dedicamos a pen-
sar cómopodríamos hacerlo.Des-
pués nos llevó unos seis meses
preparar el experimento. Y
después recogimos datos cada

día durante varias semanas.
¿Hasta que un día dijeron

eureka?
M.N. No hay un momento eure-
ka. Analizas los datos, ves que los
fotones hacen lo que esperas, te
alegras al ver los resultados... Y
entonces empiezas a pensar en to-
do lo que puedes haber hecho
mal para tener esos resultados.
M.M. Al principio, cuando vimos
los datos, pensamos: ‘No me lo
creo, esto no puede ser cierto’. Es
lo primero que me dije a mí mis-
mo. Pensé: ‘Tenemos que estar
muy seguros para afirmar algo
así’. De modo que empezamos a
hacer comprobaciones y más
comprobaciones.
¿Y al terminar las comproba-

ciones?
M.N. Lo celebramos. Con cava,
aquí en el ICFO.
¿Tiene algún interés práctico

pasar el límite de Heisenberg?
M.M. Podría abrir la vía a instru-
mentos de resonancia magnética
más sensibles. O a relojes atómi-
cos más precisos.
Pero los hospitales no tienen

la tecnología para hacer inte-
ractuar fotones como ustedes
aquí en el ICFO.
M.M.Es cierto, esta es una inves-
tigación de ciencia básica y pasa-
rán años antes de que se pueda
extender su uso. Pero vivimos ro-
deados de instrumentos que se
derivan de investigaciones de
ciencia básica que, en su origen,
también se restringían al labora-
torio.
Pocos estudiantes piensan en

dedicarse a la fotónica. ¿A
quién se lo aconsejarían?
M.M. Lo primero que hay que te-
ner es curiosidad. Si uno se pre-
gunta, por ejemplo, cómo funcio-
na un láser o de qué está hecha la
luz, está bien encaminado. Para
cualquier estudiante al que le in-
terese la física, la fotónica es un
campo ideal.
¿Y si le motivan más la física

de partículas o la astrofísica?
M.M. Incluso así yo le recomen-
daría un tiempo en un laborato-
rio de fotónica. En física de partí-
culas o astrofísica, lo tendrá difí-
cil para hacer sus propios experi-
mentos. Pero la fotónica le permi-
tirá experimentar con susmanos.
Le dará una gran formación.c

www.lavanguardia.com/
vanguardia-de-la-ciencia

VOTE A LOS CANDIDATOS AL PREMIO
‘VANGUARDIA DE LA CIENCIA’ EN:

wMario Napolitano (izquierda en la foto) nació en
Nápoles (Italia) en 1982
wLicenciado en física por la Universidad de los Estu-
dios de Nápoles
wLlegó al Institut de Ciències Fotòniques (ICFO) en
el 2007 para hacer el doctorado con Morgan Mit-
chell. Aunque tenía opción de ir a otras instituciones
europeas, eligió el ICFO porque “ofrecía la posibili-
dad de hacer investigación de frontera”
wEspecialista en óptica cuántica, forma parte del
grupo de investigación sobre información cuántica
con átomos fríos y luz no clásica, que dirige Mitchell

wMorgan Mitchell nació en Palo Alto (California,
EE.UU.) en 1968
wDoctorado en Física por la Universidad de Califor-
nia en Berkeley
wInvestigó en el Reed College de Oregón
(EE.UU.),el laboratorio Kastler Brossel de París (Fran-
cia) y la Universidad de Toronto (Canadá) antes de
llegar al ICFO en el 2004
wEs investigador de la Institució Catalana de Recer-
ca i Estudis Avançats (Icrea)
wEl Consejo Europeo de Investigación lo ha seleccio-
nado como uno de los científicos a los que financia

UPC

“Cuandovimos losdatos,pensamos:
‘Estonopuede ser cierto’”

Joan Seoane, director del estudio
VHIO

ENTREVISTA

J. CORBELLA Barcelona

Investigadores del Institut d’On-
cologia de Vall d’Hebron (VHIO)
han descubierto que una enzima
llamada USP15 es clave en el de-
sarrollo de algunos tumores cere-
brales. Según resultados presen-
tados ayer en la web de la revista
Nature Medicine, inhibir esta en-
zima frena la progresión de los tu-
mores.
“Aún no hemos llegado al pun-

to en que podamos ofrecer este
tratamiento a los pacientes”, ad-
vierte Joan Seoane, director de la
investigación, que ha trabajado

con ratones en los que se habían
implantado células de tumores
humanos. “Pero la proteína
USP15 es teóricamente fácil de in-
hibir con fármacos; las perspecti-
vas son esperanzadoras”.
La estrategia ideada por el

equipo del VHIO contra tumores
cerebrales también podría ser
útil en algunos cánceres de ma-
ma y de ovario en los que está al-
terada la misma enzima.
“Probablemente también ha-

brá alteraciones deUSP15 en cán-
ceres de otros órganos”, señala
Seoane, investigador Icrea del
VHIO. “Es algo que estamos estu-

diando, porque podría ayudar a
mejorar su tratamiento”.
La USP15 pertenece al grupo

de las enzimas deubicuitinantes
(DUBS), que desde hace unos
tres años han atraído de manera
creciente la atención de los inves-
tigadores del cáncer. El estudio
del VHIO es el primero que ex-
plora la posibilidad de atacar los
tumores cerebrales por esta vía.
En las células sanas, la USP15

actúa comoun termostato que re-
gula la división de las células. Un
nivel elevado de USP15 favorece
la división celular, mientras que
un nivel bajo la frena. Pero en al-
gunas células el termostato se es-
tropea, demodo que la USP15 es-
tá siempre elevada y las células
empiezan a dividirse sin freno.
Analizando datos de genomas

de400 tumores cerebrales, los in-
vestigadores del VHIOhan detec-
tado que un 2% tienen alterada la
USP15. En cánceres de mama y
de ovario, la cifra es similar. Más

que porque el porcentaje de pa-
cientes afectados sea alto, el estu-
dio es importante porque mues-
tra el potencial de las DUBS para
el tratamiento de los cánceres.
Hasta la fecha se han identifi-

cado un centenar de DUBS que
regulan la actividad de las célu-
las. Muchos tipos de cáncer tie-
nen alteraciones de estas enzi-
mas.Desarrollar fármacos que ac-
túen sobre cada una de ellas de
manera específica permitiría
ofrecer un tratamiento personali-
zado a cada paciente según las ca-
racterísticas de su tumor.
Según Seoane, sintetizar estos

fármacos en el laboratorio no se-
rá demasiado difícil y evaluar su
eficacia en los hospitales no será
demasiado costoso. “Noharán fal-
ta estudios con muchos pacien-
tes porque aquellos que tengan al-
teraciones de las DUBS estarán
bien identificados”, explica.
“Pienso que las compañías farma-
céuticas estarán interesadas”.c

Morgan Mitchell y Mario Napolitano Físicos que han superado el límite de Heisenberg

Vall d’Hebrondescubre
unaestrategia para atacar
tumores cerebrales
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Nicolás Manito

El consens de quatre de les
cinc forces polítiques

d’Alemanya ha permès que Joac-
him Gauck (72), pastor i exdissi-
dent de l’Est, sigui
el nou president fe-
deral després de la
dimissió de Wulff
per un escàndol de
corrupció. PÀGINA 3

Joachim Gauck

El londinencThe Sunha de-
nunciat davant Scotland

Yard nou periodistes que seran
jutjats per possibles escoltes tele-
fòniques i suborns a
policies per aconse-
guir informació. El
grup Murdoch mira
de rentar així la se-
va imatge. PÀGINA 4

MAGNAT DE LA PREMSA
Rupert Murdoch

La Fundació La Caixa bus-
cava un ambaixador per a

l’Obra Social que aglutinés en la
seva professió lideratge, compro-
mís, treball en
equip, confiança i
qualitat. Ningú com
el migcampista de
Terrassa (32) per a
la tasca. PÀGINA 39

FUTBOLISTA DEL FC BARCELONA
Xavi Hernández

El narrador portuguès An-
tónio Lobo Antunes (70) va

presentar ahir va presentar a Bar-
celona el seu nou llibre –¿Qué ca-
ballos son aquellos
que hacen sombra
en elmar?– i a la tar-
da va conversar
amb Juan Marsé al
CCCB. PÀGINA 31

ESCRIPTOR
António Lobo Antunes

La unitat d’insuficiència
cardíaca i trasplantament

cardíac de l’hospital de Bellvitge,
que dirigeix Nicolás Manito, ha
implantat en un
pacient de 56 anys
el primer cor artifi-
cial amb màxima
autonomia de Cata-
lunya. PÀGINA 23

CARDIÒLEG DE L’H. DE BELLVITGE

NOU PRESIDENT D’ALEMANYA

ELS SEMÀFORS

SUMARI

c

PEL FORAT DEL PANY

INTERNACIONAL

Dos mesos sense menjar
Suècia encara està sorpresa
després de conèixer la
història d’un home que ha
aconseguit sobreviure dos
mesos atrapat al cotxe, sota
la neu i sense menjar. PÀGINA 8

POLÍTICA

En això sí que s’afanya
La justícia, tan lenta per a
altres coses, està corrent d’allò
més per apartar de la cursa
el jutge Baltasar Garzón,
condemnat el dia 8 a onze
anys d’inhabilitació. PÀGINA 14

EDITORIALS

Els temes del dia
Els tambors de guerra
entre Israel i l’Iran; i la vella
dita què el judici ha de seguir
el delicte com l’ombra al delin-
qüent, només que ara en alguns
casos, a més de l’ombra, vénen
les càmeres de televisió. PÀG. 16

OPINIÓ

El polvorí
Lluís Foix lamenta que a pràcti-
cament tots els països de
la UE la situació econòmica i
social és avui pitjor que fa un
any. Les violentes manifestaci-
ons d’Atenes no són cap feno-
men aïllat sinó un senyal: el
que els passa als grecs és una
cosa que pot traslladar-se a
altres països i, per extensió,
al conjunt d’Europa”. PÀGINA 17

TENDÈNCIES

Alarma a Alemanya
Un nen de 6 anys ha mort a
Hamburg (Alemanya) per
una infecció amb el bacteri
intestinal E.coli, el mateix
que l’any 2011 va causar una
epidèmia que va segar la vida
de 53persones en aquest país.
PÀGINA 24

CULTURA

Pertinences robades
Emotiu i ple de justícia. Així
va ser l’acte d’ahir a l’Arxiu
Nacional de Catalunya, de Sant
Cugat del Vallès, per tornar
els documents robats per
les tropes feixistes durant la
Guerra Civil a una quinzena de
particulars catalans. PÀGINA 32

ESPORTS

Després de la derrota
Calma i autocrítica és la
recepta que s’aplica el bàsquet
barcelonista després del revés
(74-91) a la final de la Copa del
Rei, en un partit que es conside-
ra estrany per diverses raons,
començant pel fet que el Reial
Madrid va jugar per sobre del
que es considera el seu nivell.
PÀGINA 42

ECONOMIA

La patacada
El saldo total de crèdit hipote-
cari concedit per les entitats
financeres va ser més d’un bilió
d’euros al tancament del 2011,
la qual cosa suposa una caiguda
del 6% respecte a l’any anterior
i la caiguda més gran registrada
de la història. PÀGINA 50

c

SI un dia us lleveu, enceneu la ràdio i en l’informa-
tiu de les set del matí rebeu una clatellada econò-
mica de la magnitud que Grècia abandona l’euro,
què faríeu, a banda d’empassar-vos saliva? El més

probable és que aniríeu al caixer o directament a la fines-
treta a treure uns quants eurets per si de cas. No cal imagi-
nar-se què farien els veïns portuguesos, i no cal ni esmen-
tar els italians. Els grecs ja se’ns han avançat, perquè es
calcula que han retirat gairebé un 30% dels dipòsits. Va ser
un mal presagi que Grècia caigués de l’acrònim PIGS amb
què ens va batejar el Financial Times als quatre països euro-
peus amb un teixit econòmic més marrà. A més, podeu
imaginar-vos que continuaria sonant fatal que, un cop
caiguda la G, en lloc de porcs ens rebategessin com a PIS.
Fa més de tres anys que ens martiritzen amb el desastre
hel·lè, amb els carrers d’Atenes presos per amants del
còctel molotov d’esquerres extremes vàries, incloent-hi els
anarquistes, i encaputxats de dretes esgarriats. No n’hi ha

prou que cada país assenyalat com a candidat a pària patei-
xi les respectives dosis d’ajust, sinó que cal acarnissar-se
amb Grècia. Diuen que amb prou feines un 3% del PIB de
la Unió Europea. Perquè us situeu, el que suposaria Aragó
respecte d’Espanya. Però hi són. Com a escarment del qual
cal prendre exemple, com a pobres segurs a temps complet
durant diverses dècades. No n’hi ha prou que et reformin
fins i tot la respiració; cal amenaçar de convertir-te les mo-
nedes d’euro en miserables dracmes o pessetones. Tot i
que Europa, immensament magnànima, continuarà legis-
lant per a tothom i prohibint, tant als rics com a les ruïnes
humanes que dormin al carrer, que s’endeutin i que pidolin
a les grans avingudes. Ja n’hi ha prou. Sisplau.

c

c

L’ambaixadorXavi

c

Els ulls de
JudiDench

PÀGINES 72

PENSEM QUE...

Els 1.000 absents

Dies negres a
les carreteres

LA SEGONA

ÍNDEX

El Barça, un dels clubs esportius més grans del
món, pot presumir de tenir una gran massa de
socis i abonats que van regularment al Camp Nou

amb l’esperança de presenciar els grans triomfs de
l’equip. I aquest sembla que és l’objectiu dels qui decidei-
xen assolir aquesta condició de socis-abonats. Bé... de
gairebé tots, ja que resulta que el club ha detectat que
gairebé un miler d’aquests abonats no van mai a l’estadi,
ni cedeixen o revenen el dret d’assistir a tercers. Mai no
fallen en el pagament de les quotes, però amb la mateixa
seguretat mai no sorprenen deixant-se veure per l’estadi
ni en les ocasions més grans. Els directius de l’entitat han
aventurat tota mena d’explicacions per a un comporta-
ment tan singular. Qui ho sap, potser anar a l’estadi és
una bona excusa per dedicar-se a altres menesters sense
la necessitat de donar cap explicació. O simplement,
es tracta d’una aportació romàntica que no necessita
reafirmar-se amb la visita al camp.

Xavi Hernández, el carismàtic migcampista del
Futbol Club Barcelona, és des d’ahir l’am-
baixador de l’Obra Social de La Caixa. Espor-

tistes, actors i altres famosos acaben implicant-se en
projectes solidaris, i aporten la seva imatge per ajudar
col·lectius desfavorits. Al Barça, Éric Abidal ha donat
mostres que la seva popularitat no li ha restat cap bri
de sensibilitat, com va evidenciar recentment quan va
fer feliç un nen malalt de càncer regalant-li el rellotge.
De fet, algun jugador blaugrana més té el costum de
visitar de tant en tant nens hospitalitzats, per bé que
no vol que es faci publicitat d’aquesta activitat. La tasca
de Xavi serà pública i cal desitjar que resulti notòria, ja
que la seva imatge servirà per promoure projectes soli-
daris de la Fundació La Caixa, aportant els valors i les
qualitats que l’han fet estimat i admirat per milions de
fans, com ara el carisma, la companyonia, la dedicació i
la humilitat.

Els últims accidents de tràn-
sit, entre els quals la col·lisió
frontal entre un camió i una
furgoneta a la carretera N-II
al seu pas per Figueres
diumenge passat al vespre
–que va segar cinc vides
i va deixar quatre ferits–,
han disparat els índexs
de víctimes mortals a
les carreteres catalanes.

Alfredo Abián VICEDIRECTOR
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Judi Dench
rep tractament
per a una malal-
tia visual
degenerativa
que ja li impe-
deix de llegir
els guions.
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VIDEOENTREVISTA
“Anar a una casa de barrets no
suposa una infidelitat”, afirma
Lydia Artigas, la ‘senyora Rius’,
que s’ha dedicat a la professió
més antiga del món.

MELARGO
Un passeig per la ciutat medie-
val de Fes.

TENDÈNCIES
Perfums personalitzats: l’essèn-
cia de cadascú.

VIDEOBLOG DEL LECTOR
Ara sí, adéu al Pont del Treball
Digne.
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INMA SAINZ DE BARANDA

Evitar el passeig pels especialistes. El nou Pla de Salut pretén reduir la descoordinació dels diferents especialistes que
atenen els malalts crònics perquè no hagin d’anar de servei en servei

ElmetgedelCAPpodràdecidir sobre
provesquenomésdemanavenespecialistes
El diagnòstic de quatre tipus de càncer s’haurà de concretar en 30 dies

A. MACPHERSON Barcelona

L’assistència primària creix pel
que fa a poder de resolució en el
Pla de Salut que acaba d’aprovar
el Govern. Aquest any ja s’hau-
rien de notar algunes d’aquestes
mesures, que suposen, per exem-
ple, més capacitat de diagnòstic
des dels CAP, que podran pren-
dre decisions sobre proves que
fins ara només podien demanar
els especialistes a l’hospital.

Assistència més àgil. L’objectiu
és agilitar els passos que han de
fer els pacients per aconseguir
un diagnòstic i fomentar l’ús de
les TIC (tecnologies de la
informació) de manera que el
metge de família pugui con-
sultar amb l’especialista i mos-
trar-li les proves i que el pacient
només vagi a l’hospital quan
sigui realment necessari. El pla
preveu una sèrie de projectes
per coordinar els diferents
centres i serveis sanitaris de

manera que s’evitin aquests
desplaçaments del malalt d’es-
pecialista en especialista i del
centre de primària a l’hospital i
viceversa.
També s’ha previst que al-

gunes malalties que habitual-
ment resol l’especialista passin
als metges d’atenció primària,
sobretot en oftalmologia, salut
mental i reumatologia. Aquests

canvis hauran d’arribar aquest
any al 30% dels ciutadans.

Crònics prioritaris. El 77% de la
població té un trastorn crònic, i
aquestes malalties suposen el
75% de la despesa sanitària. Per
això el pla defineix com a priori-
tat per a aquest any “anticipar i
reduir les complicacions en els
pacients crònics amb diabetis,

MPOC (malaltia pulmonar obs-
tructiva crònica) i insuficiència
cardíaca crònica”, mitjançant
programes de bones pràctiques
específics per a aquestesmalalti-
es. A aquests pacients els atenen
diversos especialistes i ara seran
coordinats des del seu metge de
família. Però a més ingressen a
l’hospital ambmolta freqüència.
Aquests ingressos repetits es

consideren genèricament com
un fracàs en la seva correcta
atenció, i una despesa evitable.

Hospitalització a casa.Una de les
propostes que Salut vol es-
tendre és l’experiència d’hos-
pitalització domiciliària, molt
desenvolupada a Vic. Pacients
que habitualment passen vuit
dies ingressats ara se n’hi estan
tres i la resta els passen a casa,
avalats pelmateix equip de l’hos-
pital. L’estada redueix compli-
cacions per infeccions (sobretot
en pacients grans i amb diverses
malalties) i traspassa part de les
cures a les famílies. És el pro-
grama de seguiment del pacient
fràgil, que inclou unes 2.000
persones. També es volen im-
plantar programes d’atenció
pal·liativa per a malalts crònics
avançats que afectarien uns
7.000 pacients.

Un 2% menys en llista d’espera.
Les llistes d’espera actuals, des-
prés de les retallades de l’any
passat, encara no s’han donat a
conèixer. El juny passat, abans
del gruix de les retallades en
llits i quiròfans, havien crescut
el 23%, per la qual cosa és de su-
posar que seran molt més llar-
gues. L’objectiu per a aquest any
amb elmateix pressupost és que
no creixin i que puguin baixar
dos punts. També es proposa
una reducció del temps d’espera
per a operacions oncològiques a
45 dies. I s’estableix coma objec-
tiu del pla la reducció d’un 5%
en el nombre de pacients que es-
pera consulta amb l’especialista
en oftalmologia i malalties de
l’aparell locomotor.

Més angioplàsties. L’objectiu en
aquest àmbit és millorar el
temps de resposta de les urgènci-
es greus: en cas d’infart agut de
miocardi es vol superar el 60%
d’angioplàsties primàries (les in-
tervencions que es fan introdu-
int instruments des d’un vas san-
guini i sense haver d’obrir) rea-
litzades enmenys de 120minuts
des que arriba l’ambulància.

Diagnòstic en 30 dies. També hi
ha un apartat per als diagnòstics
prioritaris: s’estableix un mà-
xim de 30 dies des del moment
de la sospita fins a arribar a un
diagnòstic en quatre càncers:
mama, pulmó, colorectal i bu-
feta. Aquest pla, que ja existeix,
s’estendrà a tots els territoris i
es planteja la seva ampliació a
altres patologies. Precisament
els nous tractaments farmaco-
lògics, sobretot en càncer, esta-
ran emparats per la fórmula de
“risc compartit” amb el labora-
tori, que cobrarà en funció de
l’eficàcia.c

Mato iDuranportenel futur de la sanitat alCongrés

ANTONIO CERRILLO
Barcelona

L’autoconsum domèstic amb
energia fotovoltaica serà plena-
ment rendible a Espanya, sense
necessitat d’ajuts, en quatre
anys. És la previsió de laUnióEs-
panyola Fotovoltaica (Unef),

que agrupa totes les empreses
del sector. Per què? El cost de fa-
bricació de les plaques fotovol-
taiques s’ha abaratit un 70% en
els últims quatre anys i, a més, la
tarifa de l’electricitat es conti-
nua apujant (per l’alça del preu
del gas o el petroli). Per això, ge-
nerar electricitat fotovoltaica ca-

da vegada sortirà més a compte.
Tanmateix, l’esborrany del de-
cret del Govern que impulsa l’au-
toconsum preveu una retribució
insuficient per a l’electricitat fo-
tovoltaica excedentària que
l’usuari vengui a la xarxa.
Ambuna inversió de 3.500 eu-

ros una família podria disposar
d’una planta fotovoltaica (d’1,5
kWdepotència), que podria pro-
porcionar-li el 60% del seu con-
sum elèctric. El decret d’auto-
consumpermetrà consumir in si-
tu l’energia fotovoltaica produï-
da. Així, el promotor-usuari tin-
dria l’electricitat de la xarxa ge-
neral en les hores sense sol, i du-
rant les hores d’insolació (entre

les 12 i les 18 hores) disposaria
d’energia de sobra per lliurar
l’excedent a la xarxa d’electrici-
tat. Es tracta, després, de fer un
balanç net (una resta) de l’ener-
gia a facturar.
El problema és que el Govern

vol que el productor-consumi-
dor compri l’electricitat al preu
d’un consumidor normal (14 cèn-
tims per kWh), mentre que
l’electricitat que vengui se li pa-
garia a només 8 cèntims per
kWh. “Per aconseguir un balanç
net just cal que l’energia produï-
da sigui valorada al mateix preu
que el de l’energia consumida”,
diu Jorge Morales, membre de
la junta directiva d’Unef. El sec-

tor veu injusta la fórmula i de-
mana que el productor no hagi
de pagar els costos extres ge-
nerals del sistema elèctric (des-
peses de comercialització, trans-
port d’energia, dèficit de tarifa o
primes a les renovables) i es valo-
ri la seva aposta per l’energia dis-
tribuïda exempta de transports
a llarga distància. La inversió de
3.500 euros es podria amortitzar
en onze anys amb tres ajuts
(aquesta exempció dels sobre-
costos, eliminació de l’actual lí-
mit de mida de les plantes i in-
centius fiscals del 30% repartits
en cinc anys). Sense aquests
ajuts, aquesta inversió es recupe-
ra al cap de 16 anys.c

]Els diputats de la comissió
de Sanitat del Congrés dedi-
caran nombroses jornades
de treball en els propers me-
sos a elaborar un document
de propostes per garantir la
sostenibilitat de la sanitat
pública espanyola. Ho van
acordar ahir el PP i CiU a
proposta d’aquests últims i
ho va secundar de forma

unànime el ple de la Cambra.
La subcomissió que durà a
terme aquesta tasca naixerà
amb el mandat de crear una
proposta que garanteixi “l’as-
sistència sanitària pública,
gratuïta i de qualitat en un
sistema d’excel·lència i sos-
tenible”.
L’acord va ser possible

després d’una conversa en-

tre la ministra Ana Mato i
Josep Antoni Duran Lleida,
que al matí havia anticipat
l’enorme distància entre els
dos partits. Els objectius de
la subcomissió seran els que
CiU reclamava, però aquesta
no dependrà de la comissió
d’Hisenda i Administracions
Públiques com demanava
Duran. / L. Izquierdo

L’autoconsumfotovoltaic
serà rendible sense ajuts
enquatre anys
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Unsenzill testmilloraeldiagnòstic
precoçdelcàncercolorectal
L’anàlisi de sang oculta en excrements té una eficàcia similar a la colonoscòpia

Colonoscòpia

JOSEP CORBELLA
ANA MACPHERSON
Barcelona

Un senzill test de diagnòstic per-
met detectar el càncer colorectal
amb mínimes molèsties per als
afectats i a un cost assequible per
a la sanitat pública, segons un estu-
di que s’ha dut a terme a quinze
hospitals espanyols i en el qual
s’han analitzat dades de més de
50.000 persones.

Els autors de l’estudi esperen
que el test millorarà la detecció
precoç i reduirà la mortalitat del
càncer colorectal, el primer en
nombre de casos a Espanya i el se-
gon en nombre de morts després
del de pulmó.

El test es basa en l’anàlisi de la
presència de sang oculta en excre-
ments. L’equip per fer la prova
permet recollir lamostra a casa. Si
es detecten restes de sang al labo-
ratori, se cita el pacient per a una
colonoscòpia que permetrà confir-

mar o descartar si té càncer o lesi-
ons precanceroses.

L’estudi s’ha basat en la compa-
ració de la colonoscòpia i el test de
detecció de sang oculta en excre-
ments per detectar de manera pre-
coç el càncer colorectal. Estudis an-

teriors han demostrat l’eficàcia de
la colonoscòpia tant per detectar
tumors com lesions precancero-
ses. L’eficàcia del test de detecció
de sang estava per determinar.

Segons els resultats que es pre-
senten avui a The New England

Journal ofMedicine, la revistamè-
dica més influent del món, només
un 25% dels candidats a una colo-
noscòpia va acceptar fer-se la pro-
va. Entre els candidats al test de
detecció de sang, el percentatge
es va situar en el 34% i en alguns

llocs com Catalunya va arribar al
50%. “En conjunt, els ciutadans
prefereixen el test de sang oculta,
i encara podem millorar aquest
50% amb campanyes d’informa-
ció”, informa Antoni Castells, di-
rector de l’Institut deMalalties Di-
gestives de l’hospital Clínic i coor-
dinador de l’estudi juntament
amb Enrique Quintero, de l’hospi-
tal Universitario de les Canàries a
La Laguna.

L’estudi ha demostrat també –i
és el resultat més important, se-
gons Castells– que la prova de
sang oculta té una eficàcia equipa-
rable a la colonoscòpia per a la de-
tecció d’aquests tumors. Amb la
colonoscòpia, es van detectar 30

càncers entre els 26.703 ciutadans
a qui es va oferir la tècnica; amb el
test de sang oculta, es van detectar
33 càncers entre 26.599 ciutadans.

En canvi, la colonoscòpia va ser
aproximadament el doble d’eficaç
per detectar lesions precancero-
ses considerades d’alt risc.

Amb aquests resultats, Castells
defensa la realització de tests de
sang oculta cada dos anys a tota la
població de 50 a 70 anys. Repetir
la prova a intervals de dos anys
permetrà detectar lamajoria de ca-
sos de manera precoç. D’aquesta
manera, es podran tractar lamajo-
ria de càncers colorectals abans
que causinmetàstasi i reduir-ne la
mortalitat de manera dràstica.

“La tècnica d’anàlisi de sang
oculta en excrements ens permet
ser selectius amb les colonoscòpi-
es i oferir-les només a aquelles per-
sones en què hi ha una sospita fun-
dada” de càncer colorectal o lesi-
ons precanceroses, afirma Cas-
tells. Amb aquesta estratègia el
nombre de colonoscòpies necessà-
ries es divideix per deu, la qual co-
sa suposa un estalvi per a la sani-
tat i una reducció de les complica-
cions derivades de la colonoscò-
pia per als pacients.c

wConsisteix a analitzar la presència de
sang oculta en excrements. Es proporciona
al pacient un bastonet per tocar els excre-
ments; després l’ha de guardar en un tub
que ha de lliurar al centre de salut. Si s’hi
detecta sang, se li farà una colonoscòpia
wÉs tan eficaç com la colonoscòpia per
detectar el càncer de còlon, però no ho és
tant per detectar pòlips precancerosos
wNo causa complicacions
wÉs el mètode de diagnòstic precoç més
utilitzat a Europa i el més ben acceptat

Anàlisi de sang fecal
wConsisteix a examinar l’interior del còlon
i el recte mitjançant la inserció d’un tub
flexible equipat amb una càmera. Permet
extirpar pòlips i extreure mostres de teixit
per analitzar-lo
wÉs eficaç per detectar tant el càncer de
còlon com lesions precanceroses
wUn de cada 200 pacients té complicacions
(principalment pèrdua de sang i descens de
la tensió arterial)
wRecomanada als EUA a tota la població
més gran de 50 anys, és poc popular

A Barcelona. La reina Sofia camina entre Diana Garrigosa
i Ana Mato, juntament amb Pasqual Maragall

P R O S I C O N T R E S

TONI ALBIR / EFE

A QUI ES RECOMANA

La prova s’hauria
d’oferir cada dos anys
a tota la població
d’entre 50 i 70 anys

L ’ IMPACTE

El de còlon és el
càncer més freqüent
a Espanya i el segon
més mortal

LaReina coneix els últims estudis
de laFundacióPasqualMaragall
MARIÁNGEL ALCÁZAR
Barcelona

La Reina va visitar ahir la seu de
la Fundació Pasqual Maragall
per conèixer els últims projectes
que impulsa aquesta entitat, en-
tre els quals hi ha el procés de
reclutament de quatre-cents vo-
luntaris sans amb parents amb
alzheimer que participaran en
un primer estudi clínic orientat a
la detecció precoç de la malaltia.
La Fundació Reina Sofia man-

té una estreta relació amb la Fun-
dació Pasqual Maragall. L’any
passat totes dues entitats van
promoure conjuntament la ini-
ciativa Alzheimer Internacional

2011, que va culminar amb la ce-
lebració d’un congrés internacio-
nal a Madrid que va reunir més
de 2.000 professionals.
La Reina va decidir ja fa al-

guns anys vincular la seva funda-
ció, dedicada bàsicament al fi-
nançament de projectes de coo-
peració, a l’objectiu d’obrir aMa-
drid un centre per a l’atenció de
persones afectades per alzhei-
mer i al suport de les seves famí-
lies. Des de la posada en marxa
de la Fundació Pasqual Mara-
gall, la col·laboració entre aques-
tes dues entitats, atesa la perso-
nalitat dels seus impulsors i els
projectes comuns, ha estat contí-
nua i cada vegada més estreta, ja

que totes dues entitats s’han
anat coordinant per unir esfor-
ços i evitar les duplicitats.
En la seva visita a la fundació,

ubicada a l’edifici del Parc de
Recerca Biomèdica de Barce-
lona, la Reina va anar acompa-
nyada de Pasqual Maragall i la
seva esposa, Diana Garrigosa; la
ministra de Sanitat, Ana Mato;
el conseller de Salut, Boi Ruiz;
l’alcalde de Barcelona, Xavier
Trias, i els membres del patro-
nat, Jaume Lanaspa, Narcís Ser-
ra, Ernest Maragall, Higini Ra-
ventós, Xavier Roig, Jordi Cor-
net, Salvador Alemany, Marta
Grabulosa i Cristina i Guillem
Maragall.c

El colorectal és el tipus més freqüent de càncer a Catalunya

LA VANGUARDIAFONT: ‘Medicina Clínica’
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Carles Ruiz

La Unió Europea amena-
ça de bloquejar a Hongria

500milions d’euros en fons per la
seva insistència a no corregir el
dèficit. L’Executiu
de Viktor Orbán es
converteix així en
la primera víctima
de les noves normes
europees. PÀGINA 50

Viktor Orbán

Un senzill test de detecció
precoç del càncer colo-

rectal ha mostrat una eficàcia
similar a la colonoscòpia en un
estudi dirigit per
Castells. Obre la via
a reduir la morta-
litat d’un dels càn-
cers demés impacte
social. PÀGINA 23

METGE DE L’HOSPITAL CLÍNIC
Antoni Castells

Protecció Civil ha presen-
tat un sistema a través del

qual s’avisarà de les emergències
més greus els ciutadans a través
del mòbil. Amb la
trucada, es donarà
instruccions per sa-
ber com actuar quan
s’estigui a prop del
perill. VIURE

CONSELLER D’INTERIOR
Felip Puig

El ministre d’Economia va
anunciar ahir la creació

d’un codi per poder prorrogar du-
rant dos anys els desnonaments
per impagaments
d’hipoteques, que
afecten 150.000 per-
sones, i per poder
reduir els interessos
de demora. PÀG. 46

MINISTRE D’ECONOMIA
Luis de Guindos

L’Ajuntament de Vilade-
cans, governat pel PSC amb

Carles Ruiz al capdavant, està
disposat a estudiar el projecte Eu-
rovegas. No tanca la
porta a una inversió
molt rellevant. Vol, i
és lògic, que el Go-
vern l’informi dels
seus plans. VIURE

ALCALDE DE VILADECANS

PRESIDENT D’HONGRIA

ELS SEMÀFORS

SUMARI

c

PEL FORAT DEL PANY

INTERNACIONAL

Tornada al quiròfan
Hugo Chávez tornarà en
els propers dies al quiròfan,
de nou a l’Havana, perquè li
extreguin un segon tumor,
com publicava la nostra
última edició d’ahir. PÀGINA 8

POLÍTICA

El pacte fiscal
El president Artur Mas va ins-
tar ahir el PSC a sumar-se sen-
se més dilacions a la demanda
del pacte fiscal i li va advertir
que “si no vigila, el PP encara
s’hi sumarà abans”. PÀGINA 13

EDITORIALS

Els temes del dia
La civilitzada resposta dels
estudiants de València, que es
van enfrontar amb llibres a la
policia, molt criticada aquests
dies per la seva insòlita violèn-
cia, de vegades contra menors;
i l’alarmant increment de la
pobresa a Espanya. PÀGINA 14

OPINIÓ

La veu dels experts
Benjamí Suárez recorda que
tots els experts recomanen
emprendre amb promptitud
“una àmplia reforma estruc-
tural” al nostre país de la fun-
ció pública, del mercat laboral,
dels sistemes financers, sanita-
ris i educatius, i de molts altres
sistemes i subsistemes amb
protagonisme en l’economia i
vida social. PÀGINA 15

TENDÈNCIES

Contra l’Alzheimer
La Reina visita la seu de la
Fundació Pasqual Maragall
per informar-se dels seus
projectes, especialment de l’ela-
boració d’un primer estudi
clínic orientat a la detecció pre-
coç de l’Alzheimer. PÀGINA 23

CULTURA

Llibertat d’expressió
La justícia arxiva la denúncia
per “pornografia infantil” con-
tra el director del Festival de
Cinema Fantàstic de Sitges,
Àngel Sala, arran de l’exhibició
al certamen d’A serbian film, en
una interlocutòria en la qual,
això sí, es permet qüestionar la
qualitat de la pel·lícula. PÀG. 30

ESPORTS

L’‘Euroespanyol’
La Champions ha deixat
de ser un somni a Cornellà.
O potser encara ho sigui.
Pochettino hi somia perquè
l’equip li transmet sensacions
positives, les d’un bloc que ha
anat superant totes les dificul-
tats fins a assolir la quarta
posició de la Lliga. PÀGINA 39

ECONOMIA

Demanda desestimada
Un jutjat corunyès ha desesti-
mat íntegrament la demanda
de responsabilitat social que
Martinsa Fadesa va presentar
contra Manuel Jové, expresi-
dent i primer accionista de la
immobiliària, en la qual li recla-
mava 1.576 milions. PÀGINA 50

c

POTSER ja està bé que sigui així, però és nor-
mal que cada vegada que sorgeixen projectes
importants s’acabi parlant de la Catalunya
que volem? Que no seria més normal veure el

projecte de l’Eurovegas –quanta raó té Jordi Basté quan
diu que el que menys li agrada és el nom!– com una
inversió molt important que, si s’acaba ubicant al trian-
gle del Baix Llobregat que formen els municipis de Vila-
decans –molt fonamentalment–, Gavà i Sant Boi, crea-
ria més de 200.000 llocs de treball directes i indirectes?
El macrocomplex turístic amb el centre de convencions
més gran del sud d’Europa, hotels i un parell de casinos
no seria pas la imatge de Barcelona, que ja, sortosa-
ment, la representen moltes altres coses, des de la Sagra-
da Família fins al Camp Nou, des de la façana marítima
fins a Montjuïc o des d’icones com la torre Agbar, la
Fundació Miró o la Tàpies fins a la Rambla. Tampoc no
és veritat que s’hagi d’escollir entre el congrés mundial

de mòbils o el projecte de l’Eurovegas. Tot hi cap en
32.000 quilòmetres quadrats i el macrocomplex ocupa-
ria pel cap alt 800 hectàrees. Desconec, com gairebé
tothom, què acabarà fent Sheldon Adelson amb els seus
calés i amb la inversió de 15.000 milions d’euros, però
si és cert, com van assenyalar ahir alguns membres del
Govern català, que la partida és oberta i no hi ha cap
decisió definitiva entre Catalunya i Madrid, juguem-la
sense complexos, disposats a guanyar, i exigim al Go-
vern espanyol unes normes legislatives comunes perquè
no s’acabi convertint en una subhasta sobre qui se salta
més lleis. I deixem de banda el model de país, que no
depèn del senyor Adelson.

c

c

Càncer sense estigma

c

‘The artist’ acapara
elogis alsOscar

José Antich DIRECTOR

PÀGINES 72

PENSEM QUE...

Adelson a la platja

L’hotel que
llogava cadires

LA SEGONA

ÍNDEX

La balança continua inclinada cap a Madrid. Hi ha
menys possibilitats que el projecte Eurovegas –un
complex de casinos, hotels i centres de convenci-

ons– que vol implantar el magnat nord-americà Sheldon
Adelson recali a Barcelona, segons admeten en públic i
en privat els responsables del Govern. Tanmateix, els que
van acompanyar el multimilionari dimarts passat durant
la visita als terrenys de Viladecans que podrien acollir el
projecte asseguren que l’efecte del dia assolellat al costat
del mar va suggestionar Adelson i els seus acompanyants,
que ja es podien imaginar com es veuria el complex que
projecten fins i tot des de l’aire, ja que els avions accedei-
xen per aquesta zona per aterrar a l’aeroport del Prat.
Segons les persones que es van entrevistar dimarts amb
Adelson, es va apropar fins a la platja, encantat amb la
temperatura, el sol i la vista dels terrenys que es podia
apreciar des d’allí. Qui sap, de vegades la primera impres-
sió és la que compta...

No és només als hospitals i als laboratoris d’inves-
tigació que es guanya la lluita contra el càncer,
sinó també en l’opinió pública. El reconeixe-

ment per part de personatges públics als quals se’ls ha
diagnosticat càncer de mama o de pulmó o leucèmia
–entre altres càncers– ha contribuït a conscienciar la
societat sobre aquestes malalties i a millorar les mesu-
res de prevenció i de diagnòstic precoç. Tot i així, el
càncer del qual es diagnostiquen més casos a Espanya i
el segon que causa més morts, el càncer colorectal, no
té el mateix reconeixement públic. És comprensible i
ha de respectar-se que les persones amb càncer colorec-
tal vulguin preservar la seva intimitat. Per tant, és res-
ponsabilitat de metges, infermeres, gestors sanitaris i
mitjans de comunicació insistir en l’enorme impacte
social que té aquest càncer i com de fàcil en resulta el
diagnòstic precoç. Només trencant el silenci s’aconsegui-
rà reduir-ne la mortalitat. Passeu-ho.

La Policia Municipal de
Madrid ha descobert i
clausurat un hotel clandestí
al districte de Carabanchel.
Entre les particularitats
d’aquest l’establiment, es
llogaven, entre la seva cli-
entela xinesa, cadires
per passar la nit per un
preu de deu euros per cada
pernoctació.

El debat sobre l’Eurovegas
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The artist aspi-
ra a prendre el
relleu d’Alas,
l’única pel·lícu-
la muda que ha
aconseguit gua-
nyar un Oscar,
fa 83 anys.

EI web de

ENTREVISTA
“Ens consideren el Facebook
del vi”, assegura Gemma Rojas,
creadora de Vinthink, una nova
xarxa social de vins.

VIDEONOTÍCIA
Una masia de Barcelona, ame-
naçada per un pla urbanístic
que preveu construir gratacels.

LECTORS CORRESPONSALS
Carnaval al Rin del Nord,
per José David Villena.

ESTRENES NOW!
Martin Scorsese torna entre
els grans.
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Exposició en moviment. Imatge d’un dels ballarins-performers que formen part de la
Retrospectiva de Xavier Le Roy, que es presenta a la Fundació Tàpies

PEDRO MADUEÑO

TERESA SESÉ
Barcelona

X avier Le Roy (Ju-
visy sur Orge,
1963) era un jove i
brillant biòleg mo-
lecular quan, just

després de culminar la tesi docto-
ral sobre el càncer de mama, va
decidir penjar la bata i canviar el
laboratori pels territoris no
menys procel·losos de la dansa.
Han passat vint-i-dos anys des
d’aleshores, i avui Le Roy –balla-
rí, coreògraf i performer sempre
al límit de l’experiència viven-
cial– és una referència de la dan-
sa conceptual europea, una figu-
ra de culte que tant pot formar
part del programa del Festival
d’Avinyó com actuar a la Tate
Modern o al MoMA de Nova
York. Aquests dies –a partir de
demà– treballa a hores no con-
vingudes a la planta del soterrani
de la FundacióTàpies, on els visi-
tants, amb una llanterna per a
una sala completament a les fos-
ques, l’entreveuran interactuant,
cos a cos, amb tresmaniquins es-
tranys de la mateixa mida i cor-
pulència que la del coreògraf,
ara confós amb ells vestit de gris
i encegat per una màscara.
L’acció, anguniosa i inquietant

–què passa?, som davant de sim-
ples objectes o potser són cossos
desplomats? I, en aquest cas,
com es poden distingir els uns

dels altres?– revisita un dels seus
espectacles històrics, Untitled, i
forma part d’un ambiciós, audaç i
molt plausible projecte d’exposi-
ció (les retallades s’estan empor-
tant les propostes de risc) que es
titula Retrospectiva de Xavier Le
Roy. La nova proposta de Lau-
renceRassel, la directora del cen-

tre, ha concitat la complicitat del
Mercat de les Flors (on es presen-
taran quatre espectacles, www.
mercatflors.cat) i elMacba (orga-
nitza una trobada entorn del con-
cepte Coreografia expandida,
www.macba.cat).
D’entrada, val la pena aclarir

que Retrospectiva de Xavier Le

Roy no és una exposició en voga
sobre el llegat d’un coreògraf (a
l’estil, per exemple, de la que el
1999 va celebrar els cinquanta
anys de trajectòria deMerceCun-
ningham) sinó que les obres són
els mateixos ballarins-perfor-
mers, obres vives que mirem i
ens miren, dialoguen amb nosal-

tres, ens interpel·len i fins i tot
ens poden arribar a espantar,
com aquella parella de japonesos
que ahir van fugir sense dissimu-
lar quan van veure comAimar Pé-
rez s’anava transformant davant
la seva mirada en una papallona,
un ànec, un insecte, el cos tren-
cat, definitivament retorçat... Ai-
mar Pérez és un dels setze balla-
rins que, sota els quadres de Tà-

pies, en torns de tres en tres, sis
dies a la setmana, nou hores al
dia, ocupen la sala principal de la
Fundació. Cada un d’aquests
al·ludeix alhora a un fragment
d’algun dels espectacles de Le
Roy (des del seminal Self Unfinis-
hed fins a Low pieces, estrenat al
festival d’Avinyó passat) i a les se-
ves pròpies experiències.
Per Xavier Le Roy, es tracta de

“subvertir aquell temps fragmen-
tat en el qual ens trobem immer-
sos, forçosament reglat en el cas
del teatre, i donar llibertat a l’es-
pectador perquè faci el que vul-
gui durant les nou hores a les
quals dóna accés l’entrada”.c

Les obres són els
ballarins-performers,
obres vives que
mirem però que
també ens miren

La Fundació Tàpies acull un projecte expositiu ben audaç del coreògraf i performer francès Xavier Le Roy

Quadresqueballen... iparlen

febrer 2012
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AFGANISTAN wLa indignació per la crema d’exemplars de l’Alcorà
en una base de l’OTAN a Bagram durant la neteja de cel·les s’inten-
sifica i nou persones han mort als aldarulls. Les protestes s’han
estès a Jalalabad, Herat i la capital de l’Afganistan, Kabul, on els
manifestants han entonat les consignes “fora el Govern dels EUA i
els seus aliats!” i “mori Obama!”. Els incidents van continuar ahir
per segon dia tot i que el cap de la missió de l’OTAN, John Allen,
es va disculpar ràpidament i va afirmar que “els llibres es van
llançar a la incineradora per error”, alhora que prometia una
investigació sobre els fets. / Afp

REGNE UNIT wCherie Blair, esposa de l’exprimer ministre britànic
Tony Blair, ha demandat el grup de comunicació de Rupert Mur-
doch, News Corporation, i un exdetectiu privat que treballava per
als seus mitjans per “intercepció il·legal de la seva bústia de veu”,
segons va explicar el seu advocat. L’escàndol de les escoltes a
polítics, famosos i fins i tot víctimes de crims per obtenir exclusives
va provocar l’any passat el tancament del tabloide dominical News
of the World. L’empresa de Murdoch ja ha arribat a acords extraju-
dicials amb el cap de premsa de Blair, Alastair Campbell, i l’exvice-
primer ministre John Prescott. / Bloomberg

ABKHÀZIA wUns desconeguts
van intentar ahir matar el presi-
dent d’Abkhàzia. Van aturar el
comboi d’Aleksandr Ankvab
amb una mina sota l’asfalt. Dos
dels guardaespatlles van morir,
però el dirigent va resultar il·lès.
És el sisè atemptat en deu anys
contra Ankvab, president des de
l’agost. Abkhàzia i Ossètia del
Sud són les dues províncies re-
bels de Geòrgia. Rússia en va
reconèixer la independència el
2008 després d’una curta guerra
amb Geòrgia. / G. Aragonés

Elpresident
abkhaz sobreviu
aun sisè atemptat

Aleksandr Ankvab, a l’agost
MIJAIL METZEL / AP

Lesprotestes per la profanació de l’Alcorà
s’estenena l’Afganistan i deixen9morts

CherieBlair denuncia els diaris de
Murdochper les escoltes telefòniques

Hugo Chávez inspeccionant el complex agroindustrial de Santa Inés dimarts passat

R E A C C I O N S

FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

La situació personal i política
d’Hugo Chávez, i per conse-
güent el panorama a Veneçue-
la, acaba de canviar completa-
ment ara que falten poc més de
set mesos per a les eleccions
presidencials del 7 d’octubre.
D’aquí uns quants dies el presi-
dent tornarà a passar pel quirò-
fan, altre cop a l’Havana, per-
què els metges li extreguin una
segona “lesió” o tumor que, se-
gonsChávez, té “altes probabili-
tats de ser maligne” i es troba
en la mateixa zona que el pri-
mer, la regió pèlvica.
El mateix líder va assumir,

quan ho va anunciar, dimarts a
la nit, que el postoperatori i, en
el seu cas, el tractament amb
radioteràpia i/o quimioteràpia
l’allunyaran de la vida pública
durant uns quants dies i
després l’obligaran a “frenar”
l’activitat. “Lamentablement,
no podré mantenir el mateix
ritme, que anava in crescendo
des del desembre. Ara estic
obligat a dedicar-me a aquesta
circumstància, a repensar la
meva agenda personal, a cui-
dar-me i a afrontar el que hagi
d’afrontar”, va afirmar en to
solemne i serè.
Chávez ho va dir durant una

visita al seu estat natal de Bari-
nas, després de tornar d’un
viatge llampec imés omenys se-
cret a l’Havana per sotmetre’s a

un control que va definir de
rutinari i que alguns mitjans
havien qualificat d’urgent.
El mandatari va insistir que

té “ganes de viure” i que conser-
va l’“optimisme” enfront de la
notícia mèdica que “no hi ha
metàstasi, com alguns han dit”,
sinó una altra “lesió” de dos cen-
tímetres de diàmetre “al mateix
lloc on era l’altra”. Amb aquesta
darrera al·lusió es referia al tu-

mor de la mida d’un pilota de
beisbol que se li va extirpar a la
capital cubana ara fa set mesos.
Després d’aquella primera

intervenció, que va trigar tres
setmanes a revelar, tot i que no
va concretar mai de quin tipus
de càncer es tractava, el presi-
dent veneçolà va rebre quatre
sessions de quimioteràpia. Des-
prés dels primers controls, i en
contrast amb els rumors persis-

tents d’un agreujament de la
malaltia, el pacient va dir molts
cops que el càncer li havia “des-
aparegut” del cos. Ara, a falta
de verificació definitiva
després de la segona operació,
tot indica que el tractament no
va fer efecte.
Tot i la renovada declaració

d’optimisme després d’aquest
cop tan dur pel probable rebrot
del càncer, dimarts Chávez es
va mostrar totalment conscient
de la situació que viu i preparat
per al que pugui venir: “Fa for-
ça temps que aquesta vida ja no
em pertany”, va dir. Era la
primera vegada que, fins i tot
plantejant-ho demanera positi-
va, admetia implícitament la
possibilitat de sortir d’escena:
“Que ningú no s’alarmi i que
ningú no se n’alegri. Perquè, in-
dependentment del meu destí
final –va assenyalar–, aquesta
revolució ha s’ha impulsat i res
ni ningú no la podrà aturar”.
Els analistes locals no van

trigar ni un segon a tornar als
càlculs, especulacions i interro-
gants que van seguir la primera
intervenció: Hi pot haver
chavisme sense Hugo Chávez?
Qui succeiria el superlíder? El
seu germà gran i governador de
Barinas, Adán Chávez; el vi-
cepresident Elías Jaua; el can-
celler Nicolás Maduro, el
president del Parlament, Dios-
dado Cabello?
Però la situació política no té

res a veure amb la de fa uns
quants mesos. Tot va canviar el
2 de febrer, quan l’advocat i
governador deMiranda, Henri-
queCapriles, de 39 anys, va gua-
nyar amb un devastador 64%
les inèdites i reeixides primà-
ries a candidat únic de l’oposi-
ció per a les presidencials de
l’octubre. Aquella victòria va
crear un escenari molt més ad-
vers per al cabdill veneçolà.
Així doncs, la notícia d’un

probable rebrot del càncer arri-
ba –tret que les anàlisis la corre-
geixin per bé– en el pitjor
moment per a Hugo Chávez.c

AFP

Capriles, elegant;
chavisme, immòbil

El mandatari indica
que la vida ja no li
pertany i assumeix
que haurà de reduir el
ritme i refer l’agenda

Madrid, 16 de febrero de 2012.

Si bien el sentido del humor es un factor im-

portante para el 63.7% de los españoles, según

el estudio “El Sentido del Humor” elaborado por

Campofrio por una compañía independiente, En

estos momentos de crisis sólo un 9,4% de los

españoles se enfrenta a la vida “con humor”;

mientras que un 57,1% la afronta “como puede”

y un 28,9% “con resignación”. Con el objetivo de

solventar esta carencia, un grupo de cómicos lide-

rado por Los Morancos, Chiquito de la Calzada, las

hermanas Hurtado y Josema Yuste ha presentado

el movimiento “Arriba ese ánimo”, una plataforma

cuyo fin es reivindicar el humor en tiempos de cri-

sis “porque todo tieneun ladopositivoo, almenos,

unmejor lado”, aseguran susmiembros.

Estemovimiento tiene previsto realizar diversas acciones en los próximosmeses con el objetivo de elevar el ánimo de

los españoles. Para ello, ya se han acercado a una gasolinera donde, indudablemente, los Morancos consiguieron elevar el

ánimo de los que por allí pasaron, y han estado “despachando” con humor en el mercado de Jesus del Gran Poder, en el

madrileño barrio de Usera, donde, a pesar de la que está cayendo, lograronmuchas sonrisas. Allí mismo leyeron un Mani-

fiesto enel que aseguraronque“los cómicos quierenponer su granito de arenapara queesta situación seamás llevadera,

haciendo resurgir de sus cenizas el sentido del humor que la crisis ha intentado arrebatarnos”.

Asimismo, se ha puesto en marcha el Índice de Ánimo, una herramienta pionera que analizará el estado de ánimo de

los españoles, analizando los tweets generados en España y proporcionando información en tiempo real sobre nuestro

estado de ánimo.

El humor como terapia
Asimismo,buscaránelapoyopopularen laplataforma"Arribaeseánimo"queestarádisponibleenwww.facebook.com/

arribaeseanimo y www.twitter.com/arribaeseanimo junto con el hasgtag #arribaeseanimo, a través de la cual los propios

usuarios podrán subir contenidos propios o aquellos chistes, imágenes o vídeos que consideren que pueden elevar el esta-

dodeánimode losespañoles.Dehecho, segúnelestudio,un95%de losespañolesconsideraalhumorcomouna“terapia”

recomendada en situaciones de crisis.

Y es que, la investigación desvela queun83%de los encuestados considera queel sentido del humorespañol es espe-

cial porque “sacamos el lado humorístico a cualquier situación” (41,2%); porque “somos capaces de reírnos de nosotros

mismos” (28%); “ante la adversidad utilizamos el humor para salir adelante” (25,9%), y porque “es parte de nuestro

ADN”.

De hecho, según un 68,2%, los españoles tenemos la capacidad de reírnos “de todo”, lo que nos permite disfrutar

de la vida de forma diferente. “Las pequeñas anécdotas de la vida” (17,2%); “de nosotros mismos” (8%) o “la situación

política” (6,2%) son otras circunstancias de las que nos atrevemos a reírnos sin pudor.

La investigación desvela, además, que en función de la región el humor tiene un valor diferente, siendo Andalucía la

región que más lo tiene presente en su día a día –un 88% considera que es importante o muy importante-, seguida de

Aragón (85%), Castilla laMancha (84%) yGalicia (82.6%).

Son las situaciones políticas las quehan sacado lasmayores carcajadas a los españoles. Deentre ellos, el “¿Por quéno

se calla?” de SMel Rey dirigiéndose aHugoChávez es la situaciónmás graciosa para un45%de los encuestados; seguido

del “Que te pego, ¡leche!” de Ruiz- Mateos al entoncesministro Miguel Boyer (27,4%) o al “¡Manda Huevos!” de Federico

Trillo durante una votación en el Congreso de los Diputados.

LOSMORANCOS, CHIQUITO, LAS HURTADO Y JOSEMA LIDERAN
UNMOVIMIENTO PARA REIVINDICAR EL HUMOR EN TIEMPOS

DE CRISIS Y PRESENTAN EL ÍNDICE DE ÁNIMO

Los cómicos atendieron los puestos del mercado de
Usera en una de las varias acciones previstas para ele-
var el ánimo de los españoles

PANORAMA

El càncer assetjaChávez
i n’amenaça la continuïtat
El president s’opera aquesta setmana aCuba d’un altre tumor

]Henrique Capriles, el
flamant candidat únic
de l’oposició a desban-
car Hugo Chávez a l’oc-
tubre, li va enviar un
missatge en què li desit-
java “llarga vida” des-
prés d’“una operació
reeixida”. El Govern va
demanar unitat i el par-
tit de Chávez, el PSUV,
va dir que res no can-
via: el líder “és i conti-
nuarà sent” el seu candi-
dat a les presidencials.
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wEl mercat es dirigeix
cada cop a un consumi-
dor més jove i, per tant,
nenes i nens no es deslliu-
ren d’aquests missatges

wUn cas extrem de
trastorn dismòrfic se-
ria el de l’obsessió que
tenia Michael Jackson
per occidentalitzar la
seva imatge

wEntén que no s’educa
per a la crítica, cosa que
dificulta la capacitat
intel·lectual per
frenar la imposició
d’uns estereotips

MUNTATGES
No només s’aplica el Photo-
shop, sinó que de vegades
es barregen cossos –com ara
cames de noi adolescent
amb cos de dona–

wLa psicòloga i cate-
dràtica de la UAB
Rosa Maria Raich
creu que el descon-
tentament amb el cos
propi ja és norma

Augusto Cury va presentar dimecres la seva novel·la a Barcelona
LAURA GUERRERO

CRISTINA SEN
Barcelona

M ilers de milions
de dones, exac-
tament el 98%
de les que vi-
uen en aquest

planeta, no se senten a gust amb
el cos que tenen, es troben
lletges. Una pandèmia? Sí, una
pandèmia psicològica que les em-
presona en si mateixes i els roba
felicitat, segons afirma de mane-
ra rotunda el psiquiatre, psicote-
rapeuta brasiler i autor d’èxit
Augusto Cury.
Cury, que aquesta setmana ha

visitat Espanya per presentar el
llibre La dictadura de la belleza
(Ed. Zenith), proposa una revolu-
ció femenina per trencar unes ca-
denes construïdes, assenyala,
pels homes i per una societat de

consum que projecta per terra,
mar i aire cossos impossibles i fa-
mèlics. El psiquiatre ha optat per
unanovel·la expressament lleuge-
ra i amb personatges arquetípics,
en comptes d’un assaig, per fer ar-
ribar el missatge a un públic am-
pli. Per posar les dones davant el
mirall de la vida. Cury afirma
que, enmés omenys grau, les do-
nes pateixen el que anomena la
síndrome PIB (patró impossible
de bellesa), un patró que ha en-

trat en l’inconscient col·lectiu i
ha violat els “drets humans de les
dones”. L’anorèxia i la bulímia en
serien el cas extrem.
El diagnòstic que fa és així de

terrorífic i explica que el model
Barbie hollywoodià, que es difon
de manera constant per la televi-
sió, no només quan es parla de
moda o de bellesa, sinó quan es
presenta qualsevol producte, que-
da gravat en el “registre automà-
tic de la memòria”. Això provoca

un desastre en l’inconscient, ja
que el pensament reprodueix
aquestes finestres que Cury ano-
mena killers (assassines).
Han d’agafar les armes, les do-

nes? De moment, no. El que es
proposa és una revolució serena,
global i personal. En termes gene-
rals, l’autor es dirigeix a totes les
dones en llocs de treball de
responsabilitat vinculades d’una
manera o una altra amb la pro-
jecció de la imatge femenina

perquè eliminin aquests este-
reotips. Però sobretot aborda
–aquest és el seu àmbit profes-
sional– la sortida personal, el
camí, sempre difícil, per potenci-
ar l’autoestima i prendre verita-
blement el control de la pròpia
història. Cury parla de l’“enamo-
rament d’un mateix, de la pròpia
vida”, i recorda que cadascú
posseeix una bellesa pròpia que
és “irrepetible i singular”.
Però la realitat és tossuda. La

reflexió intel·lectual condueix
ràpidament a concloure que els
estereotips que s’imposen són
absurds, per a les dones i també
per als homes, que ja hi comen-
cen a estar atrapats. Però des-
prés, i això és el que passa a la
protagonista de la novel·la, en
solitud i davant el mirall les sín-
dromes tornen a aparèixer.
El psiquiatre proposa el dubte

i la crítica per superar el PIB.

Dubtar del que s’anuncia, mirar
més enllà, reflexionar si hi pot ha-
ver algú que vulgui controlar el
pensament i la manera de
consumir, pensar en els perquès
de l’autopunició... I la crítica per
enfrontar-se a una mateixa i
reclamar-se un paper més prota-
gonista a la vida, evitar l’ésser
passiu que moltes vegades s’im-
posa. S’ha de practicar cada dia.
Però també hi ajuda pregun-

tar-se si la bellesa entronitzada
fa la felicitat. L’amor, per exem-
ple, assenyala, no hi té res a veu-
re. És ajudar-se, somiar a la vora
de l’altre, superar frustracions...
En l’àmbit laboral admet que,
d’entrada, és possible que hi hagi
algun avantatge, però de seguida
seran la intel·ligència, la creativi-
tat, la capacitat de donar respos-
tes les que s’imposin. El camí
està traçat. Que cadascú parli
amb els fantasmes que tingui.c

Antoni Ribas, director de l’estudi

El psicoterapeuta Augusto Cury proposa una revolució de les dones contra el patró impossible de bellesa

LasíndromePIBo“emveiggrassa”

S’aprova a Europa un fàrmac que allarga
la supervivència de pacients ambmetàstasi

Unanovaesperança
contraelmelanoma

UCLA

Des de la càtedra

“La propagació d’un
patró impossible
de bellesa atempta
contra els drets
humans de les dones”

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Un nou fàrmac duplica el temps
mitjà de supervivència de perso-
nes amb melanoma metastàtic
que tenen una mutació al gen
BRAF. Aquesta mutació es troba
en aproximadament la meitat
dels casos de melanoma. El nou
fàrmac, el Vemurafenib, va ser au-
toritzat dilluns passat per l’Agèn-
cia Europea del Medicament, ai-
xí que es podrà comercialitzar a
Espanya en els propers mesos.

“El Vemurafenib actua especí-
ficament sobre el gen BRAF, de
manera que només és eficaç en
pacients que tenen alterat aquest
gen”, adverteix Antoni Ribas, in-
vestigador de la Universitat de
Califòrnia, a Los Angeles, i coor-
dinador del primer estudi que ha
avaluat l’eficàcia del fàrmac a
llarg termini en un grup ampli de
pacients. Segons els resultats pu-
blicats aquesta setmana a la revis-
ta The New England Journal of
Medicine, la gairebé totalitat dels
pacients que tenen el gen BRAF

alterat responen inicialment al
tractament. Però en la majoria
dels casos la resposta és transitò-
ria perquè les cèl·lules cancero-
ses adquireixen resistències al
fàrmac.
“Tenim pacients que tenien

molt mal pronòstic i que estan
responent al Vemurafenib des de
fa anys sense que apareguin resis-
tències, però són una minoria;
representen al voltant del 10%
dels casos que s’han tractat”, in-
forma Ribas. Amb aquests resul-
tats, “el Vemurafenib no és la
solució final per al tractament
del melanoma”, admet l’oncòleg,
però “suposa un canvi de paradig-
ma; estem avançant en la direc-
ció correcta”.
El pròxim pas serà trobar un

tractament que eviti les resistèn-
cies al Vemurafenib. Ribas i el
seu equip ja tenen fàrmacs candi-
dats amb els quals esperen poder
augmentar el percentatge de paci-
ents que sobreviuen a llarg ter-

mini. Aquests fàrmacs, encara ex-
perimentals, s’administrarien en
combinació amb el Vemurafenib.
La mateixa estratègia de combi-
nar fàrmacs per prevenir resistèn-
cies és la que s’utilitza contra el

virus de la sida i ha permès con-
vertir la infecció pel VIH en una
malaltia crònica.
De manera similar, “l’objectiu

és poder tractar elmelanomame-
tastàtic com a malaltia crònica”,

explica Ribas. “El tractament se-
ria per a tota la vida”. En el cas
del Vemurafenib, comercialitzat
per Hoffmann-La Roche, es trac-
ta d’una píndola que es pren dues
vegades al dia i que als EUA té un
cost superior als 9.000 dòlars al
mes (uns 6.700 euros). El preu
als països europeus encara no
s’ha fixat.c

El Vemurafenib és un
canvi de paradigma
en el tractament
del tipus més greu
de càncer de pell

“La imposició d’una
societat consumista
ha creat una
societat esclava
i entristida”
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

P erò si jo no he treballat mai
en genomes!”, va contestar
Elías Campo a Carles Ló-
pez-Otín quan li va propo-
sar que s’embarquessin en

el projecteGenoma de la leucèmia. “Bé,
jo no he treballat mai en leucèmia”, li
va dir López-Otín. “Però tots dos ple-
gats farem un bon equip, perquè jo sí
que treballo en genomes i tu ets un ex-
pert en leucèmia”. Campo es va deixar
convèncer per coordinar un projecte a
què s’ha afegit una gran part dels
centres d’investigació biomèdica princi-
pals d’Espanya. Els resultats que s’han
presentat el 2011 han donat la raó a
López-Otín. En dos articles científics
que s’han publicat a les revistesNature
i Nature Genetics, l’equip del projecte
Genoma de la leucèmia ha canviat la
visió que metges i científics tenen dels
càncers de la sang.
Quèés el projecteGenomade la leu-

cèmia?
C.L.O. És un projecte d’investigació en
què se seqüenciarà el genoma de cèl·lu-
les tumorals de 500 persones amb
leucèmia limfàtica crònica, que és la for-
ma més comuna de leucèmia en adults.
Amb aquesta informació esperem
entendre més bé la leucèmia limfàtica
crònica i millorar-ne el tractament.
Per què s’estudia el genoma de la

leucèmia i no el d’un altre càncer?
E.C. La nostra investigació va néixer
arran del Consorci Internacional del
Genoma del Càncer, creat amb l’ob-
jectiu de seqüenciar els genomes de
500 pacients dels 50 tipus de càncer
més freqüents. Equips d’altres països
treballen en genomes d’altres càncers.
El de la leucèmia és la contribució espa-

nyola a aquest projecte internacional.
Quants genomes han seqüenciat

fins ara?
E.C. Tenim publicats resultats dels pri-
mers 109 pacients. Però avancem amb
molta rapidesa. Tenim previst comple-
tar-ne els 500 el 2013.
Què han descobert amb les dades

d’aquests 105 pacients?
E.C. Emergeix una visió de la leucèmia
limfàtica crònica comunamalaltiamés
heterogènia i complexa que no ens pen-
sàvem. A diferència d’altres càncers,
en els quals unes quantes mutacions

importants es repeteixen en molts pa-
cients, aquí veiem que hi ha moltes
mutacions diferents i que cadascuna
afecta un percentatge relativament
baix de casos.
Si diversos pacients tenen muta-

cions diferents, convindrà tractar-los
de manera diferent?
E.C. Primer de tot haurem d’acabar
l’anàlisi dels 500 genomes per ca-
racteritzar bé el perfil de les mutacions
de les leucèmies. Quan tinguem
aquesta informació, probablement
convindrà fer una anàlisi genètica deta-
llada de la leucèmia de cada pacient,
cosa que ajudarà a decidir quin és el

tractament més òptim en cada cas.
C.L.O. El repte serà sintetitzar aquesta
diversitat de les leucèmies en grups que
siguinmanejables en la pràctica clínica.
Com es podrien agrupar?

C.L.O. Es tracta de veure què tenen en
comú casos que aparentment són dife-
rents. En lloc de limitar-nos a estudiar
gens concrets, esperementendre les ru-
tes bioquímiques que estan alterades
en cada cas.
Rutes bioquímiques?

C.L.O. Són reaccions en cadena que te-
nen lloc a l’interior de les cèl·lules i que
involucren diversos gens. Podem tro-
bar que dos pacients diferents tenen
canviats gens diferents, però que
aquests gens afecten una mateixa ruta.
Un fàrmac que actuï sobre aquesta ruta
podria ser útil per a tots dos, encara
que els gens canviats siguin diferents.
Caldrà esperar gaire perquè aques-

ta investigació es tradueixi en millo-
res per als pacients?
E.C. Per a una minoria de pacients cre-
iem que lesmillores arribaran aviat. Per
exemple, hem vist que el gen BRAF es-
tà canviat en alguns casos. Ja hi ha
fàrmacs que actuen sobre aquest gen
aprovats per a altres càncers. S’obre la
via per assajar-los en pacients amb leu-
cèmia que tinguin aquest gen canviat.
Hi ha algun altre gen que obri una

via d’esperança?
E.C. Els que estan canviats ambmés fre-
qüència són els gens NOTCH1 i SF3B1,
que estan alterats en un 10% de pa-
cients cadascun i que estan relacionats
amb formes agressives de leucèmia.
S’obre la via per desenvolupar tracta-
ments que actuïn de manera específica
contra aquestes alteracions.c

www.lavanguardia.com/vanguardia-de-la-ciencia

VOTEU ELS FINALISTES DEL PREMI
‘AVANTGUARDA DE LA CIÈNCIA’ A:

ARXIU

A lgunes ciutat llueixen en el
seu topònim un sufix que
n’indica la categoria urba-
na. És el cas de -burg, per

exemple (Johannesburg, Hamburg,
Estrasburg...) o -grad (Leningrad o
Petrograd –avui Sant Petersburg–,
Belgrad, Volgograd...). El primer cas
el fan servir les llengües germàni-
ques i el segon les eslaves. El cas és
que dimecres passat vaig descobrir,
gràcies a Rodamots (el documentat
servei que gestiona Jordi Palou i que
ens regala, via correu electrònic, la
paraula del dia), que grad i garten
–jardí en alemany– tenen un mateix
origen, nissaga que comparteixen
amb l’anglès yard i amb el francès
jardin (d’on el català i el castellà van
manllevar el seu jardí). La forma pri-
migènia era ghortó, d’on descen-
deixen totes les esmentades i també,
curiosament, hort. Però qui era que
deia ghortó?
No ho sabem del cert, però la lin-

güística comparada va arribar a la
conclusió que els nostres avantpas-
sats lingüístics, uns cinc mil anys en-
rere, eren els indoeuropeus. No en te-
nim constància directa, no hi ha do-
cuments en cap arxiu, no hi ha vesti-
gis que ens en parlin, però sabem
que es comunicaven amb una llen-
gua que vindria a ser com ara l’àvia
de les que fem servir avui.
Així com els genetistes o els geò-

legs estudien el passat a partir del
que poden investigar en el present,
fins al punt que arriben a formular
teories consistents, la lingüística
comparada ha fet si fa o no fa el ma-
teix per establir el tronc comú d’on
surten la majoria de les llengües que
es parlen avui a Europa. La baula in-

termèdia –les filles de l’àvia o lesma-
res de les nétes, com us ho estimeu
més– la constitueixen el llatí, l’eslau,
el grec o el germànic que es parlaven
ara fa dos o tres mil anys.
Així doncs, com passa en totes les

famílies, les filles del llatí són germa-
nes entre elles: portuguès, castellà,
català, francès... són germanes, i els
experts diuen que en el cas del català
i l’occità, germanes bessones. Amb
les germàniques, com ara l’alemany,
o les eslaves, com ara el polonès, són
cosines. Entremig, hi tenim el basc,
elmagiar o el finès, llengües conside-
rades no indoeuropees perquè l’ori-
gen no n’està determinat, s’endinsa
en la nit del temps.
La indoeuropea, però, no era l’úni-

ca llengua àvia. També hi ha un
tronc comú per a les sinotibetanes,
les caucàsiques, les indoxineses, les
americanes precolombines o les nige-
rokurdufanianes, per posar uns
exemples. Són uns altres llinatges.
És a dir, el castellà i el català són llen-
gües germanes, però el català i el
mandinga –néta del tronc nigerokur-
dufanià–, no.

mcamps@lavanguardia.es

“La leucèmiaésméscomplexa
quenoenspensàvem”

wCarles López-Otín (esquerra de la foto) va néixer a Sabiñáni-
go (Osca) el 1958. Doctorat per la Universitat Complutense de
Madrid, inicia la carrera científica com a deixeble d’Eladio
Viñuela al Centre de Biologia Molecular Severo Ochoa.
wÉs catedràtic de Bioquímica i Biologia Molecular a la Univer-
sitat d’Oviedo. Malgrat haver rebut ofertes per incorporar-se a
importants centres d’investigació, ha prioritzat crear un grup
científic d’excel·lència a Oviedo.
wLes seves principals contribucions inclouen la genètica del
càncer, l’envelliment prematur i el genoma del ximpanzé.

wElías Campo va néixer a Boltaña (Osca) el 1955.
wDoctorat per la Universitat de Barcelona, el 1984 es va
incorporar a l’hospital de Bellvitge com a metge especialista
en anatomia patològica.
wS’ha especialitzat en l’estudi dels càncers de la sang, tant
de les leucèmies com dels limfomes.
wActualment és director d’Investigació de l’hospital Clínic,
catedràtic d’Anatomia Patològica de la Universitat de Barcelo-
na i investigador de l’Institut d’Investigació Biomèdica August
Pi i Sunyer (Idibaps).

Baixar
de l’hort

TRACTAMENT PERSONALITZAT

“Una anàlisi genètica de cada
pacient ajudarà a decidir
el tractament òptim”

LLETRA
PETITA

MALALTIA HETEROGÈNIA

“Hi ha moltes mutacions
diferents i cadascuna afecta
un percentatge baix de casos”

ENTREVISTA

La llengua catalana
és germana de la
castellana i cosina de
l’alemanya o la polonesa

Carlos López-Otín i Elías Campo, coordinadors del projecte Genoma de la leucèmia

Magí
Camps
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Cada año se detectan unos dos mil nuevos casos de
enfermedad inflamatoria intestinal (EII), que engloba
la colitis ulcerosa y la enfermedad de Crohn. Se cal-
cula que, actualmente, 15 de cada 10.000 españoles
sufren esta última afección, mientras que 10 de cada
10.000 padecen colitis ulcerosa. Estos datos se han
dado a conocer con motivo del VII Congreso de la Or-
ganización Europea de Enfermedad de Crohn y Coli-
tis Ulcerosa, celebrado recientemente en Barcelona.

2.000 nuevos
casos cada año

Farmacias Ecoceutics,
con la Fundación Theodora
Farmacias Ecoceutics consiguió recaudar
casi diez mil euros durante la pasada
Navidad vendiendo narices de payaso para
llevar sonrisas a los niños hospitalizados, a
través de las visitas de los Doctores Sonrisa.
Con este dinero, el grupo de farmacias
ayuda a financiar las visitas de los artistas
hospitalarios profesionales de la Fundación
Theodora a 20 hospitales en toda España.

Deporte y dieta contra el cáncer
Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), tener
unos hábitos de vida saludables puede evitar el 30% de
las muertes producidas por el cáncer. Expertos de la
Unidad Médica de Espalda y de la Valoración de Salud del
Grupo DiR así lo corroboran: las posibilidades de contraer
cáncer de colon, en los hombres, o de pecho, en las
mujeres, se reducen casi en un 40% haciendo ejercicio.

Reducción de la grasa mediante frío y mediante luz
Los centros de salud, belleza y estética BENESTAR, con más de 15 años de experiencia
en el sector, nos comentan las novedades en tratamientos corporales para moldear la silueta.

¿Que propuestas novedosas tiene el sector para esta temporada?
En BENESTAR seguimos trabajando con la tecnología que siempre
ha dado resultados satisfactorios como la presoterapia, la cavitación,
radiofrecuencia, electroterapia... y recientemente hemos incorporado
la CRYOTERAPIA y el LIPOLASER.

¿Y en qué consisten estas nuevas tecnologías?
La Cryolipólisis es un nuevo método no invasivo de reducción de
grasa en áreas corporales localizadas como abdomen, flancos o
las cartucheras. Esta innovadora tecnología se basa en enfriar las
células grasas o adipocitos produciendo su muerte y eliminación.

¿Quiénes son los candidatos ideales?
Está indicado para adiposidades localizadas, no generalizadas. Trata
aquellas adiposidades que no se acaban de eliminar a pesar de hacer
dieta y ejercicio.

¿Cuándo se notan los resultados?
A los 15 días del tratamiento comienza a notarse un cambio en la
textura del tejido, pero no será hasta pasados 1 mes y medio a 3
meses cuando apreciaremos los resultados del tratamiento.

¿Cuántas sesiones son necesarias y cuánto dura una sesión?
Dependiendo de la profundidad del tejido adiposo y del resultado
deseado, necesitaremos entre 1 y 3 sesiones. La grasa reducida en
una sesión oscila entre 3 y 15 mm. Las sesiones duran entre 1 hora
y hora y media.

¿Con la técnica dle lipolaser los resultados son también
tan espectaculares? Son tecnologías diferentes pero que
incluso en algunos casos pueden complementarse. La tecno-
logía del lipolaser se basa en la acción del láser de diodo de
baja intensidad que aplicado con unos parámetros concretos
sobre las zonas a tratar provoca una acción química en las
células grasas, transforma los triglicéridos en glicerol, ácidos
grasos y agua.

¿Y para quién está indicado? Para personas que quieran
moldear el contorno corporal en general de forma rápida,
segura y eficaz. Estimula el metabolismo de la grasa de
forma natural. Es una técnica muy cómoda ya que las
sesiones tienen una duración de tan solo 15-20 min..

¿Cuánto dura el tratamiento? El número de sesiones
dependerá en todo caso del problemayel resultadodeseado.
Pero lo que si podemos adelantar es que para obtener un
resultado mínimo, se necesitan 8-10 sesiones, con una
frecuencia de 2 a 3 veces por semana. Es muy importante
además, realizar algún tipo de ejercicio tras las sesiones, aunque
sólo sea caminar.

¿Y qué zonas podemos tratar? Permite tratar prácticamente
todas las zonas que presenten adiposidades: abdomen,
abductores, papada, brazos, pantorrillas, la zona de las
rodillas...

Balmes
Valencia, 238 (esquina Balmes)
Telf. 93 488 14 60 - 08007 BCN

Calvet
Trav. de Gracia, 3-5
(junto Pza. Francesc Macià)
Telf. 93 202 32 63 - 08021 BCN

Diagonal
Gran Via Carlos III, 101
(junto Avda. Diagonal)
Telf. 93 205 25 98 - 08028 BCN

Sarrià
Negrevernis, 4 (junto Ayto. Sarrià)
Telf. 93 280 31 17 - 08034 BCN

www.benestar.es
Telf. Info: 902 30 30 93
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Pacients esperen en un passadís d’accés a urgències de Bellvitge per ser atesos

Elshospitalscontinuensaturats tot ique
lesurgènciespergripcomencenabaixar
Bellvitge desprograma cirurgia oncològica perquè té les sales quirúrgiques plenes

Novavacuna4en 1 contra la grip

ANA MACPHERSON
Barcelona

La grip comença a retirar-se des-
prés de quatre setmanes demàxi-
ma activitat, peròmanté els hos-
pitals a vessar. La saturació de
les sales hospitalàries, que
aquest últim mes ha obligat a
obrir 800 llits dels que es van
tancar a l’estiu, ha arribat a fer
suspendre operacions comple-
xes de càncer i de cor, dos dels
àmbits intocables per alDeparta-
ment de Salut.
En hospitals com el de Bellvit-

ge, ahir es van haver de suspen-
dre cinc intervencions d’aquesta
mena per avui, perquè el dia
abans s’havia fet un trasplan-
tament de fetge i dos de ronyó i a
les sales d’aquesta cirurgia més
complexa no hi havia lloc. Un
d’aquests casos és el de S.L.P.,
una jove de 33 anys afectada de
càncer de recte amb tumors al
fetge i al pulmó i que, després
d’unes quantes sessions de quí-
mio i de setmanes de prepa-
ració, havia d’entrar al quiròfan
avui a les 7 del matí. “Havia de
ser una operació llarga, de vuit
hores, ens van dir, i feia temps
que seguia una dieta estricta i
dos dies de laxant per tenir tot el
sistema digestiu net. Però a les 5
de la tarda ens han cridat per
comunicar-nos la suspensió.
Ens l’han confirmada a oncolo-
gia, però no sabem quan la faran
ni què hem de fer, ara”, explica
el seumarit. “No t’imagines l’an-
goixa que sigui tard i el panora-
ma hagi canviat quan l’hagin
d’operar, perquè fa un mes i tres
setmanes que no fa químio”. A
més de S.L.P., un altre pacient
de cirurgia general, un altre de
cirurgia toràcica i dos més de gi-
necologia, tots relacionats amb
oncologia, es troben enuna situa-
ció semblant.
“No podem dir que sigui per

la grip, perquè ha començat a re-
metre”, explica el subdirector
mèdic de l’hospital, el doctor
Carlos Bartolomé. “És només un

reajustament de programació.
No podem ingressar aquests
cinc pacients, però a canvi po-
drem operar-ne més que no te-
nen lamateixa complexitat i que
deixaran buits la setmana que
ve”. Dilluns, precisament, a
Bellvitge obriran 26 llits que es-
taven tancats des de l’estiu i que
permetran assumirmés pacients
d’aquests.
Aquesta setmana, en compara-

ció amb l’anterior, les infeccions
per grip han baixat un 33%, les
urgències un 1,5%, però els in-
gressos hanpujat un 2%.Una dis-
paritat tan gran s’explica pel fet
que els afectats més greus
d’aquesta grip són gent gran amb
diversesmalalties que es descom-
pensen a causa de la infecció. I
n’hi hauràmolts que hauran d’es-
tar ingressats durant dies als hos-
pitals. Aquesta epidèmia ha estat

especialment virulenta per als
més grans: la mortalitat registra-
da als hospitals ha estat el doble
de la de l’any passat durant les
setmanes de grip, i el nombre
d’ingressos hospitalaris ha estat
un 20% superior de l’habitual.
“L’augment de la mortalitat ha
estat significatiu. La causa és el
que encara no sabem”, explica
l’epidemiòleg Antoni Trilla, de
l’hospital Clínic.
En canvi, el virus més fre-

qüent enguany no ha infectat
amb tanta força els nens i els na-
dons, tot i que són el col·lectiu
ambmés engripats. En compara-
ció amb l’any passat, els hospi-
tals infantils han ingressat un
5% menys de pacients.
Aquestes quatre setmanes

han estat “especialment agita-
des”, descriu el coordinador del
pla d’urgències, JosepMaria Ar-
gimon. Les xifres són les més al-
tes dels últims anys, si descomp-
tem la grip A, la pandèmia del
2009- 2010. El virus predomi-
nant d’aquest any, l’H3N2, ha cir-
culat altres anys i s’acarnissa es-
pecialment en la gent gran. I el
7,5% dels infectats per aquesta
varietat estaven vacunats, però
no els va protegir. c

ANTONIO CERRILLO
Barcelona

La reforma de la llei de Costas té
cada vegada perfils més nítids.
Un dels objectius del Govern és
prorrogar les concessions tempo-
rals de determinades propietats
situades a la franja costanera de
domini públic.
El document lliurat ahir pelmi-

nistre Miguel Arias Cañete en el
Consell Assessor de Medi Ambi-
ent (agricultors, empresaris,
ecologistes…) il·lustra el desig de
capgirar l’actual llei de Costas
com a un mitjó. Ara, els amos de

propietats privades afectats per
la delimitació (delimitació) del
domini públic al costat de les plat-
ges veuen expropiats els seus
drets, i no són indemnitzats. No-
més se’ls dóna una concessió tem-
poral de 30 anys, prorrogable per
uns altres 30.
En canvi, el que es busca ara és

donar una solució a l’acabament
de moltes concessions (que aca-
ben a partir del 2018); per la qual
cosa es planteja allargar l’ocupa-
ció 75 anys, com fixa la llei de Pa-
trimoni de l’Estat. A més, es vol
modificar la llei perquè es pu-
guin vendre els títols de conces-

sió, una opció que va intentar la
ministra Elena Espinosa sense
èxit. El document addueix que
no hi ha raons de pes per penalit-
zar els seus titulars impedint-los
de vendre.
Amés, Cañete vol accelerar els

processos perquè passin més rà-
pidament amans privades les zo-
nes urbanes degradades afecta-
des per antigues delimitacions i
que han deixat de ser domini pú-
blic. Per això, vol fixar uns trà-
mits de desafectació més ràpids.
Podrien veure’s beneficiats amb
aquestamesura els barris de Palo
i Pedregalejo a Màlaga, Xilxes a
Castelló i altres a la cornisa Can-
tàbrica.
Una altra proposta planteja

“una flexibilització” de les activi-
tats a les franges de protecció cos-
tanera (de 20 metres en sòls ur-
bans i de 100m. als altres terres),
pel que se’n podrien autoritzar
nous usos lúdics o turístics. Eco-
logistes enAcció i CC.OO. van re-

butjar la reforma.
El ministre va expressar

l’“enorme preocupació” pel re-
tard en l’elaboració dels plans de
conca dels rius, que havien d’es-
tar elaborats abans de finals del
2009. Ara, la previsió és que esti-

guin conclosos “abans de setem-
bre del 2013”. i per tant, serà des-
prés quan proposarà “un gran
pacte nacional de l’aigua que deri-
vi en un Pla Hidrogràfic Nacio-
nal”. Aquest es demora doncs
fins a finals del 2013 o el 2014.
“Espanya és el país més endarre-
rit en planificació hidrològica”,

va dir el ministre, per a qui
aquest fet “podria comprometre
les inversions europees”. Cañete
exposarà la situació als col·le-
gues europeus la setmana vinent
i els demanarà “comprensió” per
evitar les sancions.
Amés, Espanya va ser condem-

nada pel Tribunal de Justícia de
la UE el 14 d’abril del 2011 per la
deficient depuració de les aigües
en 38 aglomeracions de més de
15.000 habitants. El fet podria
comportar una multa coercitiva
de 20 a 50milions d’euros a l’any
des del 14 d’abril del 2011. Així
mateix, la UE portarà a Espanya
al Tribunal de Justícia de la UE
per l’insuficient tractament de
l’aigua residuals en 39 aglomera-
cions de més de 10.000 habi-
tants. També hi ha expedients
per la pol·lució a les grans urbs, i
una condemna ferma per la cons-
trucció del canal Segarra-Garri-
gues en una àrea d’aus estepàries
protegides.c

Les infeccions baixen
el 33% i les urgències
l’1,5%, però els
ingressos hospitalaris
pugen el 2%

Els expedients de la
UE contra Espanya
assetgen el ministre,
que retarda el pla
hidrològic dos anys

ALEX GARCIA / ARXIU

Cañeteprorrogarà les
concessions i ampliarà
els usos apeudeplatja

]L’Administració de Fàr-
macs i Aliments (FDA, si-
gles anglès) va anunciar
ahir l’aprovació d’una vacu-
na que protegeix contra qua-
tre variants diferents de
grip comuna i reduirà l’im-
pacte de la malaltia. El Flu-
Mist Quadrivalent servirà
per protegir persones des
dels dos anys fins als 49 con-
tra dues branques de la grip
A i dues més de la grip de
tipus B.

Les vacunes anteriors no-
més contenien virus desacti-
vats de dos tipus de grip A i
un de grip B, per la qual
cosa la suma d’un nou tipus

B augmenta significativa-
ment la protecció. La vacu-
na s’administrarà via nasal
i, com que reforçarà la pro-
tecció al tipus de grip B,
beneficiarà especialment
nens i grups en edat esco-
lar, segons l’FDA.

D’altra banda, a Espanya
l’Associació Espanyola de
Pediatria (AEP) va valorar
l’acord al qual van arribar
el Ministeri de Sanitat i les
comunitats en l’últim Con-
sell Interterritorial del Siste-
ma Nacional de Salut (SNS)
per homogeneïtzar progres-
sivament les dates de vacu-
nació fins a aconseguir un

calendari de vacunació únic
per a tot Espanya.

Els pediatres van recor-
dar ahir que hi ha d’haver
unes immunitzacions siste-
màtiques que tots els nens
haurien de rebre de forma
universal i que, per tant,
haurien de ser finançades
pel Sistema Nacional de Sa-
lut (SNS): la vacuna per a
l’hepatitis B, la de diftèria,
tètanus i tos ferina, la polio-
mielitis, l’Haemophilus influ-
enzae tipus B, el meningo-
coc C, el pneumococ, el xa-
rampió, la rubèola, la paroti-
ditis, així com la del virus
del papil·loma humà.

març 2012



212

ANNEX
març 2012

38 LAVANGUARDIA T E N D È N C I E S DIUMENGE, 4 MARÇ 2012

ANA MACPHERSON
Barcelona

L ou Reed va fer 70 anys
divendres. I exceptu-
ant els seus fans, que
potser ni s’arribaven a

imaginar que el seu ídol tingués
aquesta edat, a gairebé ningú li
resulta sorprenent: una quarta
part de la població europea ja té
més de 65 anys. La majoria de la
població del món industrialitzat
confia a arribar molt més enllà,
ambmillor o pitjor vida, però al-
menys superar els 80.
Una altra cosa ésMoisès Brog-

gi, 103 anys en marxa. Aquest
grup és més selecte, però cada
vegada té més membres. “Sem-
pre hi va haver grans longeus, en
totes les èpoques; el límit biolò-
gic de la nostra espècie és al vol-
tant dels 120, i també quan l’es-
perança de vida era de 40 anys
hi havia qui assolia aquest mà-
xim”, explica el catedràtic de la
Universitat de Lleida Reinald
Pamplona, director del grup de
fisiopatologia metabòlica i ex-
pert en biologia de l’envelliment
de l’Institut d’Investigació Bio-
mèdica de Lleida.
Quin és el factor determinant

per durar tant? És lògic que n’hi
hagi diversos, però hi ha un
parell de factors constatats que
coincideixen en el procés d’en-
velliment de la mosca que viu
uns dies, la rata de laboratori
que podria assolir un màxim de
quatre anys i l’ésser humà amb
els seus 120. La clau és l’oxida-
ció. Una espècie és més longeva
com més lentament s’oxida i
com més resistents són tots els
components de les seves cèl·lu-
les a oxidar-se.
“Les cèl·lules produeixen

energia, i lamajor part d’aquesta
activitat dels mitocondris té un
efecte col·lateral: en utilitzar
oxigen generen radicals lliures,
unes molècules que faciliten
l’oxidació”, explica Pamplona.

“La rata produeix més radicals
lliures, els seus mitocondris són
més actius i envelleixen més
ràpid que els humans. Però el
factor és el mateix”. A més a
més, el material genètic, les
proteïnes, els sucres o els lípids
estan dissenyats per ser més o
menys resistents a l’oxidació. En
els humans, les membranes
cel·lulars tenen als seus com-
ponents grassos un punt in-
termedi entre el greix saturat (ti-
pus llard) i el molt insaturat
(com l’oli de peix, que s’oxida
més ràpidament). Entre tots dos,
l’activitat oxidativa i la resistèn-

cia de la membrana a l’oxidació,
marquen la data de caducitat de
l’espècie.
“Sabem que un desajust en

aquests dos paràmetres és clau
per al desenvolupament demalal-
ties associades amb l’edat, com
ho són les cardiovasculars, les
neurodegeneratives o les que des-
envolupa la diabetis”, explica
aquest investigador. Però, ben
portat i sempre que un càncer o
una malaltia d’origen genètic (o
un accident) no canviï la situació,
una bona part de la humanitat po-
dria actuar contra el desajust. En
altres paraules, podria ajustar el
seu envelliment natural, fins al lí-
mit dels 120. Moririen, sens dub-
te, peròmés a poc a poc,més fun-
cionals,més equilibradament. Al-
menys en teoria.
Menjar menys constitueix una

de la fórmules per aconseguir-
ho, segons constaten amb experi-
ments en altres espècies. “Rebai-
xar el 10% la ingesta calòrica en
els adults, no en els joves, té un
clar impacte en aquest ajust i, so-
bretot, reduir la ingesta de carns,
i a canvi augmentar les verdures,
els llegums, l’oli d’oliva, els fruits
secs o el peix, tots els ingredients
de la dieta mediterrània rica en
antioxidants”.
Es calcula, diu l’expert, que els

humans industrialitzats estan
menjant entre tres i quatre ve-
gades més del que és necessari,
amb un clar excés de carns i
greixos i escassetat de carbo-
hidrats. “Per primera vegada l’es-
perança de vida als Estats Units
s’estanca a causa de l’obesitat
infantil generalitzada”, indica
Pamplona. “És el primer retrocés
en una progressió contínua des
de fa més d’un segle”. La situació
comença a ser compromesa
també a Espanya, amb un estès
desajust dietètic, on en una sola
generació s’ha passat de l’en-
trepà amb oli i tomàquet i el que
sigui a la pasta de sucre i greix,
on amb prou feines es cuinen lle-
gums i on la carn ha ocupat el
plat principal a la taula. “Però
l’oferta és enorme i la dietamedi-
terrània gairebé avorreix com a
idea. Està en perill d’extinció”, la-
menta el fisiopatòleg.
I arribar una mica més enllà

dels 120? “En un treball conjunt
amb un equip finlandès vam
aconseguir estirar la longevitat
de la mosca un 40% mitjançant
modificacions genètiques”.c

FACTORS COMUNS

La mosca, la rata o
l’humà comparteixen
mecanismes
d’envelliment
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TONI ORENSANZ
Barcelona

J o no tinc cap mèrit”.
“No sóc cap heroïna”.
“Simplement faig el
que puc”... Són algu-

nes de les frases que encade-
na Carme Birulés, jubilada,
barcelonina, que als 92 anys
continua fent de voluntària
per a l’associació Amics de la
Gent Gran. Nascuda el 1919,
llicenciada en Clàssiques, de-
dicada a l’ensenyament de
grec i llatí fins que es va jubi-
lar ara fa gairebé trenta anys,
des d’aleshores diu que no ha
parat: “Sóc una persona acti-
va i inquieta, és veritat”. Tot i
que ara que és nonagenària
plena es pren el voluntariat al
seu ritme i fins i tot es permet
quedar-se a casa si alguna pro-
posta se li fa una muntanya.
Es va jubilar el 1983 i l’ende-

mà, explica, “ja vaig comen-
çar a fer cosetes”. Aquestes
primeres “cosetes” van consis-
tir a ajudar la família: “Tenia
cura dels meus néts, ajudava
els meus fills i feia tot el que
podia, que és el que sempre
hem fet les àvies”. Quan la se-
va família ja no va necessitar
tant el seu suport, va canalit-
zar la seva energia cap al vo-
luntariat social. Des del 1999
és col·laboradora de l’associa-
ció Amics de la Gent Gran, a
Barcelona, entitat que intenta
pal·liar la solitud i lamargina-
ció de les persones grans.

Així doncs, la voluntària i
nonagenària Carme Birulés
ofereix el que ara anomenem
acompanyament emocional.
Cada quinze dies, amb dos
voluntaris més, es desplaça
fins al domicili particular
d’una persona gran i compar-
teixen tertúlia i berenar. Acos-
tumen a ser dones. “N’hi ha
que tenen tantes ganes de par-
lar, se senten tan soles, que de
vegades nosaltres no tenim
necessitat de dir absoluta-
ment res”, reconeix. “N’hi ha
que no tenen família i, en al-
tres casos, la tenen però nin-

gú no les va a veure per res
del món, i això és molt trist”,
afegeix.
Aquestes són les “cosetes”

que la Carme ara emprèn
com a voluntària i que, el
2011, li van valer ser finalista
dels premis solidaris de la Ca-
ja Roja de Nestlé. I encara
confessa sincera que alguna
vegada quan ha de desplaçar-
se a un domicili que és molt
lluny de casa seva, li fa man-
dra i fins i tot fa campana.
“Què li sembla?”, pregunta.c

Menjarmenysperarribar
bémésenllàdelscent
L’activitat oxidativa posa data de caducitat a l’espècie

Carme Birulés dóna suport i companyia
a altres persones grans que viuen soles

Voluntària
als92

Cada quinze dies
visita una persona
gran: “N’hi ha que
tenen família, però
no les van a veure”
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m Herència generacional
m Arran de les protestes d’estu-
diants, hi ha veus que es pregun-
ten per l’herència que deixarem
als nostres fills. I s’ho pregunten
de manera acusadora: ben bé
podrien dir “quina porqueria
d’herència”. Jo no hi estic pas
d’acord. Tots rebem l’herència
que rebem i prou. Aquesta herèn-
cia no pot sermai una excusa. Po-
brets, els nostres fills, què els
deixarem? Com s’ho faran de tan
malament que ho hem fet nosal-
tres? A totes les generacions els
ha tocat viure el moment que so-
nava, ningú no l’ha triat; nosal-
tres tampoc.
No podem caure de nou en la

sobreprotecció nefasta dels nos-
tres fills, sinó que els hem d’edu-
car en la lluita persistent de la hu-
manitat per sobreviure amb la
màxima dignitat possible; sense
excuses. Que si el desig no s’acos-
ta a la realitat, no ha de ser frus-
trant. Anem malament si, en lloc
de desig, els transmetem abati-
ment.
Els nostres fills, com nosaltres,

com els nostres pares, com els
avis, s’hauran d’espavilar, lluitar,
avançar, ensopegar i aixecar-se
tal i com ho ha fet el gènere hu-
mà des de l’inici del temps fins
avui. I ells són prou valents i
prou capaços. En lloc de lamen-
tar-me i llepar-los la ferida abans
d’hora, jo prefereixo transme-
tre’ls l’esperança que ells ho fa-
ran millor que jo. En lloc de les
meves llàgrimes, del meu plany,
tindran tota la força, tota la fe
que jo encara em veig capaç de
transmetre.

JAUME MOLSOSA
Subscriptor
Torelló

m Diagnòstic: càncer
m El 25 de juliol del 2009 vam
decidir amb la meva parella anar
a celebrar el meu sant al santuari
de Núria. Al migdia em vaig co-
mençar a trobar malament i vam
tornar a casa, on vaig arribar amb
més de 39 graus de febre. Vaig
anar d’urgències a l’hospital i em
van diagnosticar una pneumònia
bilateral causada per una
legionel·la. Després d’una setma-
na a l’hospital emvan enviar a ca-
sa per a la recuperació, progra-
mant unes plaques de control.

A les radiografies es va detec-
tar un carcinoma amb un nòdul
principal de nou centímetres
amb metàstasi als dos pulmons.
Broncoscòpia, biòpsia i diagnòs-
tic: càncer sense cirurgia possi-
ble, tractament pal·liatiu ambqui-
mioteràpia i intentar convertir-
lo en malaltia crònica.
Primera pregunta obligada:

Per què a mi? Un metge amic
meu em diu: “T’ha tocat, és el
que nosaltres anomenem un càn-
cer rar, es dóna en un percentat-
ge molt petit de no-fumadors”.
Amb tot, estic content. Què

hauria passat si nom’hagués aga-
fat aquella legionel·la? Hauríem
detectat el càncer a temps? Tam-
poc no ho sabrem mai ni m’im-

porta. En aquest temps m’he ca-
sat i ara només demano trobar-
me bé per poder ser feliç amb la
meva dona. El desembre passat
vaig fer 73 anys i continuo tenint
moltes ganes de viure.

JAUME CASTAÑÉ
Subscriptor
Vic

m Una dosi de paciència
m Fa dies que rumio què en se-
ria de les nostres vides si no tin-
guéssim la tecnologia actual.
L’entrada al nou segle ha deixat
en off la paciència humana. Un
dia qualsevol sona el despertador
a les 7.35 h, però per culpa de la
mandra no et lleves fins ben en-

trades les vuit. Tot i així, si tot rut-
lla i afanyant-te unamica, arribes
a temps. No obstant això, entres
a la dutxa i l’aigua tarda cinc mi-
nuts a sortir una mica tèbia.
Un cop vestit, poses la llet al

microones i et cremes la llengua;
és tanta la impaciència que et
sembla que avui que fas tard to-
thom ha decidit anar més a poc a
poc. Després d’enfadar-te i de fer
anar uns quants cops el clàxon de
la moto, arribes a l’escola consti-
pat, enfadat amb mig món i amb
la llengua ben cremada.
Tanmateix, el problema ets tu,

que vius tan acostumat a tenir les
coses ipso facto que t’has regalat
mitja hora més al llit pretenent
arribar a la mateixa hora que tots

aquells que han matinat per ser
puntuals. I el cas és que vivim
amb el temps tan mil·limetrat
que sovint és difícil gaudir dels
bonsmoments que ens dóna la vi-
da. No cal dir que, de tant en tant,
tots necessitem deixar de banda
les comoditats que ens ofereix el
nostre segle per posar en on la
nostra paciència.

IMMA GELABERT
Matadepera

m El arte ya no es grado
m El Tribunal Supremo ha des-
pojado de la denominación de
grado los estudios superiores de
las enseñanzas artísticas enEspa-
ña. Tengo 20 años y he estudiado
música desde los ocho años, cua-
tro años de grado elemental y
seis años de grado medio. Si qui-
siera obtener el grado superior
tendría que estudiar cuatro años
más como mínimo, después de
pasar las duras pruebas de acce-
so. En España, al contrario de lo
que pasa en el resto de Europa,
estos 14 años de estudios ininte-
rrumpidos no me bastarían para
obtener un título de graduado
equivalente al que ofrece cual-
quier carrera universitaria.
Así pues, sin querer desmere-

cer las demás carreras universita-
rias, pienso que la cantidad de ho-
ras que se han de dedicar a la ca-
rrera de música son bastantes
más que las que requieren mu-
chas titulaciones. Por favor, seño-
res del Supremo, tengan un poco
de consideración con esta gente
que se deja la vida en el arte.

JOAN GONGA ARNAL
Olocau (Valencia)

m Fuga de talentos
m No es nuevo que los jóvenes
actualmente nos planteemos la
idea de ir a trabajar al extranjero
debido a las escasas posibilida-
des que hay en nuestro país para
encontrar un trabajo. A pesar de
la elevada formación que poda-
mos tener o de que sigamos estu-
diando para llegar a obtenerla, so-
mos conscientes de que ahora
mismo encontrar un empleo es
como si nos hubiera tocado la lo-
tería. Como se nos impide traba-
jar en nuestra ciudad, ya que las
posibilidades de encontrar un tra-
bajo sea del tipo que sea son cada
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m Aunque a muchos parece haber cogido
por sorpresa la actual reforma laboral, otros
sabíamos que una reforma tendente a moti-
var la contratación de nuevos empleos no
podía dejar de producirse. Sobre todo, para
garantizar el futuro de nuestras pensiones,
dado el cambio que se ha producido en la
longevidad del ser humano. Por otro lado,
creo que deberíamos estar más agradecidos a
esos empresarios que procuran trabajo e in-
gresos a gran parte de la humanidad y, mu-
chas veces, con grandes dificultades. Aparte
de que empresarios podríamos ser cualquiera
de nosotros, pues basta con montar un nego-
cio de comestibles, frutas o de lo que sea y ya
somos pequeños empresarios; o tener cual-
quier brillante idea de algún artículo mayor o
menor que creamos que se ha de poder ven-
der como rosquillas, que nos hagamos enton-
ces con capital propio o prestado, y ya esta-
mos montando desde una pequeña a una
grande empresa que precisa de trabajadores.
En cuanto a la bondad y trato humano del
empresario con sus trabajadores, como es
lógico, un poco de todo encontramos siem-
pre en la viña del señor.

Pero algún día llegaremos todos a saber lo
que es una empresa y sus múltiples proble-
mas. Podría darse el caso, por ejemplo, que
algún día lleguemos a montar empresas en
las que todos los que trabajan en ellas sean
copropietarios de las mismas; cada persona
aportando en el inicio su parte correspon-
diente de capital necesario, en las que todos

trabajarían a gusto y se esforzarían al máxi-
mo en su trabajo y entrega a las mismas, po-
niéndose así definitivamente fin a los proble-
mas del trabajador con su empresa.

Tengo entendido que en Japón las empre-
sas, ignoro si son todas o algunas, se forman
en plan familiar. Los que trabajan en ella son
tratados como si fuesen una gran familia que
jamás se separa, de lo cual cabe deducir que
también nosotros llegaremos algún día a sa-
ber montar empresas del futuro. Pero, entre
tanto, en estos momentos tan difíciles se ha-
ce indispensable que pongamos todos, traba-
jadores y empresas, nuestra mejor voluntad
para que, unidos, podamos salir cuanto antes
del gran bache en que nos encontramos
inmersos.

Como punto y aparte, nuestro gran proble-
ma actual no obedece exclusivamente a la
falta de trabajo y endeudamiento. Gran parte
de la humanidad está atravesando actualmen-
te una crisis de sensatez que puede acabar
en desastre si no somos capaces de frenar el
mayor defecto del ser humano: el egoísmo
exacerbado de estos tiempos en que lo único
que cuenta es lo mío, lo nuestro y siempre
sin pensar en el interés común; lo que puede
conducirnos a nuestro final, si no somos ca-
paces de frenarlo y estar por todos en gene-
ral. Habrá que aprender en lo sucesivo a sa-
ber luchar y colaborar siempre unidos en
pro de un mundo mejor para todos.

F. LESSNER ESCOLAR
Barcelona

LA PREGUNTA DE MAÑANA

Víctor Ribé i Gou, autor de la
fotografía, comenta: “Els brè-
tols i incívics han passat per
la plaça Alfons X de Barcelona
i hi han deixat la seva petjada.
Com que no tenen seny, no
els fan falta les cadires”. No le
falta razón al comunicante.
Los actos de gamberrismo de
que es objeto el mobiliario
urbano de nuestros pueblos y
ciudades no tienen justifica-
ción alguna.

¿Teme que este año España
alcance los seis millones de
parados?

març 2012
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m Qüestionar l’educació
m Vull expressar el meu agraï-
ment a tots els professors que
m’han ensenyat i m’han educat
des que vaig començar a anar a
l’escola fins que vaig acabar els es-
tudis deMagisteri. Sóc de l’època
en què tant els meus pares com
els companys ens havien inculcat
el respecte als professors. Si algu-
na vegada havíem rebut un càs-
tig, els pares no havien criticat
mai el professor davant nostre. Si
els pares creien que era despro-
porcionat, sense que te n’assaben-
tessis, anaven a parlar amb ell
per saber-ne el perquè. Aquest
respecte era com una mena de
cuirassa per als mateixos pares.
Avui es qüestiona tot i, a més,

davant dels fills:la tasca dels pro-
fessors, la disciplina, etcètera. I
així, qüestionant tant les coses da-
vant dels fills s’acaba també qües-
tionant la feina dels mateixos pa-
res, i llavors vénen més proble-
mes. És, en definitiva, un efecte
bumerang.

M. CARME HARO ROCA
Banyoles

m La calculadora
m Abro el diario y veo cómo los
editoriales y los lectores arreme-
ten contra el vandalismo de los
estudiantes en Barcelona. Nada
que objetar. Leo que la Generali-
tat habla de unos 100.000 euros
por los destrozos, mientras que
el Ayuntamiento de Barcelona
los valora en 18.000 euros. Saco
la calculadora y, poniéndome en
lo peor, cada catalán tiene que pa-
gar 0,01 euros para subvencionar
las algaradas.
Ayer dividí la última ayuda de

la Unión Europea a la banca en-
tre los habitantes de la UE y tocá-
bamos a 1.103 euros, si le añado
los 4.800 ya dados antes por el
Gobierno de España, se aproxi-
man bastante a los 6.000 euros
que, para los que peinamos ca-
nas, vienen a ser un millón de las
antiguas pesetas.
Algo en todo esto me recuerda

mucho aquella vieja táctica de po-
ner un cebo que te distraiga, mi-
entras el ladrón auténtico te
mete la mano en la cartera y te
deja como al gallo de Morón: sin
plumas y cacareando.

TONI DE LA ROSA
Badalona

m Dejar de fumar
m Hace una semana fui a la far-
macia a comprar algo que cortara
la tos. Cuando estaba pagando,
me fijé en el escaparate: “Nicoti-
nell: requiere fuerza de volun-
tad”. Un producto sincero. Una
obviedad increíble. Era la prime-
ra vez que lo veía. Me alegró: es
como un cambio de época. Ya pa-
só, parecía sugerir, la época del
inglés sin esfuerzo, del trasero
modélico sin dieta y de dejar de
fumar sin que te cueste nada.
Dejar de fumar cuesta. Hace

falta querer. Y el querer hay que
entrenarlo: es como peinarse. Si
siempre lo haces hacia un lado,
no pretendas cambiarlo en un
día. Hay que entrenar el querer,
la voluntad. A eso se ha llamado
siempre fuerza de voluntad. Su-
pongo que no estamos tanmal co-
mo para no saber qué significa
eso. ¡Quién me iba a decir a mí
que la educaciónmoral podía em-
pezar por el tabaco!

JOSÉ QUINTANO
Sant Cugat del Vallès

m Huelga general
m “Pueden hacer una huelga ge-
neral, pero no servirá de nada”,
dice Rajoy. “Que algo no funcio-
ne como tú esperabas no quiere
decir que sea inútil”, dijo Edison.

JOSEP ROBERT REIG MIRÓ
Barcelona

m Emigración positiva
m Leo la carta de Elsa Martín
(“Fuga de cerebros”, 4/III/2012)
con respecto a la pérdida de talen-
to en nuestro país por la fuga de
jóvenes preparados. No creo que
esto sea negativo. El hecho de
que por las dificultades estos jó-
venes tengan que emigrar hoy de
forma circunstancial es también
positivo a medio y largo plazo.
Aprenderán fuera, la mayoría en
países líderes, como Alemania,
EE.UU. e Inglaterra. Una vez que
pase la crisis, podrán volver, apor-
tar sus experiencias y liderar el
país. Piensen que hace sólo cinco
años nos quejábamos de la baja
movilidad de nuestros jóvenes.
Este nuevo panorama se pre-

senta como una oportunidad pa-
ra que los jóvenes se adapten a
unmundomás global y abran ca-
minos al exterior. Este es el mo-

delo empresarial que nos viene,
con vistas más amplias y menos
localistas.

ANDRÉS MARTÍNEZ
Cerdanyola del Vallès

m Sanitat caòtica
m Veig aLaVanguardia la imat-
ge colpidora d’una sala de pas a
urgències de Bellvitge utilitzada
coma aparcament d’uns vellsma-
lalts amb grip als qui no es pot in-
gressar. A l’article (“Els hospitals

continuen saturats tot i que les ur-
gències per grip comencen a bai-
xar”, 2/III/2012), l’AnaMacpher-
son també explica el cas d’una jo-
ve de 33 anys amb càncer de rec-
te que havia de ser intervinguda
aquell dia però li van suspendre
l’ingrés per telèfon, en espera
d’una altra oportunitat.
Sembla que el subdirector mè-

dic de cirurgia explica a la perio-
dista que no creu que sigui per la
grip que està remetent, sinó més
aviat és per un “replantejament

de programació”, per donar en-
trada a cinc pacients amb cirur-
gia no complexa, que segura-
ment el dilluns deixaran el llit
buit. En veure això, crec que tinc
massa anys per comprendre
aquesta desfeta i, sobretot, l’in-
creïble raonament públic del sub-
director mèdic. Com i qui està
aconseguint que a la nostra pre-
uada sanitat pública es prefereixi
quantitat més que qualitat?

JOSEP M. CAPDEVILA
Subscriptor
Barcelona

m Clima de trabajo
m Comparto plenamente el artí-
culo de Alicia Rodríguez de Paz y
Celeste López (“Conciliar es ren-
table”, Tendencias, 3/III/2012)
sobre conciliación de vida labo-
ral y personal. Después de traba-
jar durante 35 años en una empre-
sa de más de 5.000 empleados,
pude vivir cómo se fueron im-
plantando casi las ocho medidas
que se citan. Fue gradual, apare-
cieron en las inmediaciones de la
empresa un supermercado, una
caja de ahorros y otros servicios.
Durante años se debieron supe-
rar recelos e incomprensiones y
modificar hábitos, siempre subor-
dinándolo a la necesidad de traba-
jo en equipo que se da en unas
empresasmás que en otras. Se lo-
gra una mayor libertad, así como
mayor madurez y responsabili-
dad de los empleados.
La mejora conllevó que, cuan-

do fuese indispensable, nadie pu-
siera reparos a tener que trabajar
más para atender una punta de
trabajo, alterar un horario o des-
plazar unas vacaciones, con lo
que se ganó en flexibilidad y en
eficacia. Trabajar para vivir no
puede llevar a vivir para trabajar
sin tener en cuenta todas las di-
mensiones personales.

JOSÉ LUIS FERNÁNDEZ
Barcelona

m El mercader és actual
m Em sorprenen les crítiques a
l’adaptació de l’obra de Shakes-
peareElmercader de Venècia que
es presenta al TNC. L’actualitat
del text és plausible, la crisi del
deute que estempatint és compa-
rable al drama que viu el merca-
der cristià per no complir amb el
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Fins a les 21.00 hores
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Aprovaríeu tenir una
plantacióde cànnabis
a propde casa vostra?

Voteu a www.lavanguardia.com/participa-
ción/encuestas o enviant un missatge al 27722
amb la paraula VOTAR espai 1, 2 o 3, segons
quina sigui l’opció triada Sí, No o Ns. Cost de
l’SMS: 1,42 (IVA inclòs). Servei ofert per NVIA.
Atenció al client: 902 354 525. info@nvia.eu

Cochehíbrido enSantCugat

Bonificaciódel 50%

L’embolic
telefònic

CARTESDELSLECTORS

Podeu enviar les vostres fotografies a
cartes@lavanguardia.cat. Cal que estiguin sig-
nades amb nom i cognoms i hi ha de constar
l'adreça, el telèfon i el DNI o el passaport. La
Vanguardia es reserva el dret de publicar les
que consideri oportunes.

LA PREGUNTA DE DEMÀ

m Después de comprarme un coche híbrido y solicitar
una reducción del impuesto de vehículos de tracción
mecánica por emisión reducida de CO2, que me concedie-
ron este 2012, un cambio en las ordenanzas municipales
de Sant Cugat del Vallès me obliga a pagar el importe
íntegro porque han eliminado dicha reducción. Y eso
que hace dos semanas las autopistas acaban de conceder-
me el descuento Ecoviat porque mi auto emite menos de
100 g de CO2/km.
Encima tengo que escuchar el discurso de la alcaldesa
sobre lo ecológico y sostenible que es Sant Cugat y sus
esfuerzos para que continúe así, discurso falso a todas
luces, vistas las nuevas ordenanzas. Evidentemente, en
el próximo cambio de coche no voy a mirar nada relacio-
nado con la emisión de gases.

CLAUDIO BARÓ
Sant Cugat del Vallès

m El canvi en les ordenances fiscals de Sant Cugat del
Vallès per a l’any 2012 no elimina la bonificació de l’im-
post de vehicles de tracció mecànica –altrament dit im-
post de circulació–. Per a cotxes de les característiques
del seu (amb emissions per sota dels 100 g de CO2/km)
es manté una bonificació del 50%. El felicito per la con-
cessió del descompte Ecoviat, que és un descompte del
30%, però gaudeixi de la bonificació del 50% que li ator-
ga la seva ciutat. A Sant Cugat apostem pels vehicles que
contaminen menys i ho seguirem fent. Sí, és cert que
aquest any hem decidit fer una nova aposta per impulsar
nous vehicles poc contaminants com el cotxe elèctric,
amb una bonificació del 75%.

JOAN PUIGDOMÈNECH
Regidor de Medi Ambient i Polítiques Ambientals
de l’Ajuntament de Sant Cugat del Vallès

El subscriptor José Boldu Sa-
lamero remet aquesta fotogra-
fia corresponent al barceloní
carrer Morabos, situat a no-
més 200 metres del recinte
on s’acaba de celebrar el Mo-
bile World Congress. Resulta
curiós que hàgim viscut una
autèntica exhibició de la te-
lefonia mòbil mentre que la
fixa es continua sustentant
en unes instal·lacions més
pròpies d’altres temps.

Creieu que el Govern central
ha de flexibilitzar el dèficit
de les autonomies?
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LaTele-
democràcia

US SEMBLA DESPROPORCIONADA LA PUJADA
DE TARIFES DEL TRANSPORT PÚBLIC?

D es dels seus inicis, la televisió
pública i única va viure es-
tretament lligada al seuMinis-
teri. Per si se n’oblidava, un

censor recordava al personal que tingués
en compte l’espectador número u: el mi-
nistre d’Informació. El mateix que, des-
prés d’una reunió deGovern a Sant Sebas-
tià, va anunciar la gran notícia bomba:
“Tindrem televisió!”. “Podrem veure la
tele francesa?”, va aventurar-se a pregun-
tar un ingenu col·lega donostiarra. Rèpli-
ca instantània: “Gràcies a Déu, no!”.
Es comprèn, per tant, que abans del

tardofranquisme, elsmés espavilats s’en-
ginyessin a esquivar unes severes regles.
Fora d’imposicions de rigor, aconsegui-
en embastar programes entretinguts: per
posar-ne un exemple, aMiramar, Esta és
su vida, de Federico Gallo, Del Arco i Vi-
la-San Juan van assolir èxits ben meres-
cuts. No ha d’estranyar, doncs, l’honrós
paper, la professionalitat, la bona tècnica
i la mentalitat al dia, que va desplegar la
televisió pública a l’hora de la norma-
lització democràtica. I que el Rei Joan
Carles es convertís al cap de poc temps
en protagonista empàtic i favorit.
Els equips informatius van cobrir a la

perfecció la cerimònia de coronació i
molts altres esdeveniments històrics.
Tanmateix, res no va tenir tanta resso-
nànciamundial com l’actuació teledemo-
cràtica a l’hora de respondre al cop del
23-F. Des de l’astuta decisió de deixar
que les càmeres continuessin captant les
increïbles seqüències subversives, fins a
ocultar la pel·lícula i les següents aventu-
res a Prado del Rey i a La Zarzuela, des
d’on van registrar la crida règia.
Evocacions que assalten la memòria

en presenciar la impressionant assem-
blea de la plantilla de TVE que va convo-

car l’Acadèmia que presideix Campo
Vidal, un dels grans professionals del
nostre temps. Acte que va honrar l’hereu
de la Corona, Felip, Príncep d’Astúries i
de Girona, que hi anava acompanyat per
la seva augusta esposa.Una presència re-
llevant, molt justificada, malgrat la dis-
creció en què es manté. Letícia Ortiz,
que apareix aquests dies en campanya
contra el càncer, ens evoca les seves mi-
llors hores de periodisme televisiu.
Un art de distinció, de domini i articu-

lació de la paraula, i de dicció castellana
impecable que, unit al seu atractiu natu-
ral, expliquen per què enamorava. El
Príncep va tenir aquesta sort. Un enamo-
rament que, a més de compartir la seva
vida, el va connectar amb el cor del poble
sobirà. És una de les veritats que Màrius
Carol –deu anys de La Vanguardia infor-
mant a la Zarzuela– reflecteix amb el seu
estil elegant, i un proverbial savoir faire,
com va dir Basté en la presentació de la
nova obra del nostre important company
i premiat novel·lista.
Amb motiu de les noces d’or dels Reis

d’Espanya, Màrius ens convida a Un té
en el Savoy. I a aprofundir en la solvència
de la monarquia. Un tema massa seriós
per despatxar-lo en poques línies. Noble-
sa i actualitat hi obliguen.

MOBILITAT

ÓSCAR MUÑOZ
Barcelona

Primeres dades de l’impacte de les ta-
rifes del transport públic d’enguany,
que es van incrementar de manera
sensible (un 7,8%), en l’ús del conjunt
del sistema. El títol més utilitzat, la
T-10 d’una zona, un dels que més es
va encarir (un 12%), cedeix terreny a
altres títols de més durada, que per-
meten fer més viatges i que han pujat
menys de preu o han baixat. Aquest
gener, la primera targeta va perdre
un 9,25% de vendes respecte al ma-
teix mes del 2011. D’altra banda, s’ha
venut un 6,43% més de T-50/30, que
val un 10% més que l’any passat, i un
16,85% més de T-Mes, que aquest
2012 és un 2% més barata que l’any
anterior. El cas de la T-Trimestre,
que costa un 3,6% menys, encara és
més rotund. El primermes de l’any es
va posar en circulació un 87,89%més
d’abonaments d’aquest tipus.
Els viatgers fan comptes per veure

quina targeta els beneficiarà més –o
els costaràmenys– amb les noves tari-
fes. La crisi es notamolt a la butxaca i
el cost del transport és una de les par-
tides domèstiques que es revisen. El
descens acusat de l’ús del vehicle pri-
vat, accentuat per l’escalada de preus
dels carburants, n’és una prova. Des
del 2008 ha comportat la pèrdua de
prop de 215.000 desplaçaments dia-
ris a Barcelona i l’àrea més propera
(vegeu La Vanguardia del
19/II/2012). Contràriament, els mit-
jans col·lectius (metro, tren, autobús,
tramvia…) creixen. L’any passat van

augmentar en un 1,2% en el conjunt
deCatalunya i van assolir els 992mili-
ons de viatges, la segona xifra més al-
ta de la història. A la capital catalana i
entorn, aquest augment del nombre
d’usuaris va ser de l’1,4% i es va arri-
bar als 935,4 milions de desplaça-
ments, rècord absolut.
El conseller deTerritori i Sostenibi-

litat, Lluís Recoder, va destacar ahir
que la T-10 continua tenint un “pes
contundent”, però es va mostrar
confiat que “s’anirà reduint de ma-
nera progressiva a favor de títols de
durada més llarga”. Els responsables
d’aquest departament confien que les

dades del febrer encara siguin més
clares, ja que al gener es van fer
servir moltes targetes que es van
comprar al desembre amb els preus
del 2011. Recoder va insistir que ara
n’hi ha que són més econòmiques,
com la T-Jove, que al gener va mul-
tiplicar per dos les validacions (van
créixer un 110,98%), o els abo-
naments amb descomptes per a fa-
mílies nombroses o monoparentals,
que s’han venut un 119,22% més. Els
títols es poden adquirir en els punts
de venda dels operadors, a banda d’es-
tancs, establiments de loteries i
quioscos –la majoria disposa de T-10
i de les targetes més utilitzades–.
Dilluns vinent es comencen a aplicar
els descomptes d’entre el 76% i el
80% a aturats, que requereixen un
tràmit especial.
El conseller Recoder va reiterar la

voluntat del Govern d’apostar pel
transport públic. “Tenimunbon siste-
ma –va afirmar– i considerem que és
undels pilars de les polítiques de ben-
estar, de manera que no només no hi

renunciarem, sinó que farem tot el
possible imés permillorar-lo”. El titu-
lar de Territori confia que amb les
noves tarifes, les mesures d’estalvi
adoptades i, especialment, amb més
aportació econòmica de l’Administra-
ció central, els números del sistema
de transport públic de l’àrea deBarce-
lona quadraran. Per això, va apuntar,
no es preveuen més retallades glo-
bals en el servei.c

Usuaris del metro comprant bitllets a l’estació de Lesseps

Tractedesigual
per als trens de

Barcelona iMadrid

ANA JIMÉNEZ

Els viatgers fan
números i opten ara
per abonaments que els
surten més bé de preu

Màrius Carol ens convida
amb ‘savoir faire’ a ‘Un té
en el Savoy’ amb motiu
d’unes noces d’or reials

]Entre els fronts oberts en-
tre el Ministeri de Foment i
el Departament de Territori
en l’àmbit de Rodalies hi ha
el de la senyalització. La con-
selleria insisteix que s’ha de
modernitzar, tal com preveu
el pla de millora 2008-2015,
per evitar accidents com els
que va haver-hi al Clot. El
conseller Lluís Recoder va
reclamar ahir per a Barcelo-
na el mateix tracte que rep
Madrid, que ja disposa a bo-
na part de la xarxa el sistema
ERMTS. El titular de Territo-
ri es va mostrar sorprès per-
què els anteriors responsa-
bles del ministeri, per expli-
car per què no instal·laven
aquesta tecnologia a les Roda-
lies de Catalunya, van dir que
dubtaven que fos el més ade-
quat. Ara per ara, a la capital
catalana només s’hi estan
col·locant equips GSMR.

Jaime
AriasLaT-10 cedeix terreny

a targetesdemésdurada

La validació de títols de
l’ATM continua creixent.
Al gener es van registrar
1,5 milions de viatges
més (un 2,8%) que
el mateix mes del 2011

març 2012
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m Las cuotas femeninas
m Llevo trabajando 27 años, 18
en un banco y 9 en consultoría, y
la situación de las mujeres, por lo
menos en estos sectores, ha cam-
biado muy poco. Nosotras tene-
mos formas de trabajar y de rela-
cionarnos diferentes, ni mejores
ni peores. Vamos más a lo prácti-
co y nuestras prioridades son
otras. Los grandes jefes conti-
núan escogiendo para los pues-
tos directivos gente afín, que les
inspire confianza, y generalmen-
te el escogido es alguien de su
mismo sexo.
Hay un pudor generalizado en-

tre las mujeres –especialmente
directivas, profesionales y políti-
cas– a aceptar las cuotas femeni-
nas. Es como si fueran a despres-
tigiarnos y a no reconocer nues-
tros méritos. Existe un principio
económico que dice que elmerca-
do libre regula las situaciones
queno sonóptimas para sus agen-
tes. Sin embargo, los mercados
no son perfectos, por ello hay le-
yes que protegen los grupos que
no tienen el poder.
Las cuotas femeninas deben

ser una medida temporal, que
permita a un gran número demu-
jeres acceder a puestos que aho-
ra, aunque se los merecen, no
consiguen. No dudo que llegare-
mos a tener igualdad en el futuro,
pero preferiría verlo y no tener
que esperar 50 años más.

ANA MARÍA ROVIRA
Suscriptora
Barcelona

m Día de la Mujer
m Como mujer, me dispongo a
celebrar el día internacional de la
Mujer con escaso entusiasmo.
Soy jubilada y veo que mi pen-
sión pierde poder adquisitivo día
a día con los recortes aplicados
por unGobierno, el de Rajoy, que
nos ha engañado con ese aumen-
to irrisorio del 1% que no cubre,
ni de lejos, todo lo que nos quita
por otro lado. Además, estoy se-
riamente preocupada por los re-
cortes en la sanidad y por la sus-
pensión de la ley de Dependen-
cia, que reducen sustancialmente
mi esperanza de tener una vejez
digna. Pero también tengo unahi-
ja cuya aspiración de formar una
familia se está convirtiendo en
una misión imposible.

La reforma laboral no sólo per-
judica a la mujer que pretende
conciliar la situación profesional
con la vida familiar, sino que es
un instrumento de sometimiento
al empresario que hace impensa-
ble asumir la perspectiva de un
embarazo sin miedo a perder el
puesto de trabajo. Si a eso le su-
mamos que, a igualdad de fun-
ción y según todas las estadísti-
cas, el salario de lamujer en gene-
ral es entre un 15% yun 20% infe-
rior al de los hombres, ¿creen us-
tedes que puedo celebrar algo?
Me parece que ante esta pers-

pectiva de envejecer sin nietos y
en medio de tanta injusticia so-
cial,más bien voy a optar por bus-
carme un rincón apartado donde
poder llorar a gusto.

ROSA RUIZ
Madrid

m Els valors de la dona
m Avui, dia internacional de la
Dona, amolts indrets hi haurà di-
ferents actes per tal de reivindi-
car millors condicions de vida i
de treball. En definitiva, que es
respectin els drets que ens són
propis. Si fem un recorregut per
la història, ens adonarem que la
situació ha canviat molt. Actual-
ment, la dona ha aconseguit ocu-
par llocs rellevants, però no po-
dem oblidar que no és igual per a
tot i que encara hi ha diferències
greus quant a equiparació de
drets: en la feina, en la política,
en l’esport... És esfereïdor veure
notícies de dones maltractades i
considerades com a simples ob-
jectes en el món publicitari.
Però jo em pregunto: la lluita

de la dona s’ha d’encaminar a
aconseguir una plena igualtat?
Crec que hauríem de parlar més
d’igualtat dins la diversitat. Certa-
ment que la dignitat de l’home i
de la dona és idèntica. Els dos
són igualment necessaris en la fa-
mília, però qualitats pròpies de
l’expressió femenina comels sen-
timents o l’afecte poden contri-
buir a humanitzar el nostre món,
que cada cop més valora la cièn-
cia i la tècnica desmesurada-
ment. Fer fructificar aquestes
qualitats per gestionar millor els
conflictes pot ser un bon repte de
futur.

MARIA ÀNGELS PAGÈS
Ventalló

m Salut pública
m Acabo de llegir La Contra del
doctor Jovell (6/III/2012) i coin-
cideixo plenament amb el que
diu. Jo també he tingut càncer i
també he estat tractat per la sani-
tat pública, i només en puc dir
meravelles, tot i haver patit llar-
gues hores d’espera, que no es
fan tan llargues perquè saps que
estàs a les millors mans. Aquesta
coincidència amb el doctor és
màxima i crec que la podem com-
partir tots aquells als quals la vi-

da ens ha canviat en un segon i
sabem distingir el que és essen-
cial i el que no. Voldria remarcar
el tema de les retallades,més con-
cretament a la sanitat.
El periodista, ambmolt bon cri-

teri, li fa la darrera pregunta plan-
tejant-li si considera que el Se-
nat, les diputacions o els consells
comarcals són redundants, pre-
gunta que ens fem quasi bé tots
menys els polítics, que preferiran
el copagament abans que actuar
com caldria. Tal com veiem cada

dia –i actualment encara més–,
des de Brusel·les ens estan dient
per on hem d’anar i nosaltres
estem fent una mica com els
grecs. Si no hi posem remei, vin-
dran de fora i ho faran per nosal-
tres. O és que ens creiem que po-
demmantenir l’estructura actual
de l’Estat?
Moltes gràcies, senyors Ami-

guet i Jovell.
JOSEP M. CAROL ANDREU
Subscriptor
Barcelona

m Eurovegas
m Davant d’un futur incert de
la humanitat per la manca de re-
cursos, els nostres dirigents op-
ten per malversar el nostre futur
amb projectes buits de contingut
i de valors sostenibles, apostant
per un malbaratament energètic,
un augment de les despeses i un
creixement insostenible. No hau-
ríem d’invertir més en energies
eficients, netes i renovables? En
estalviar energia i no augmentar-
ne la despesa? En una recupera-
ció del delta del Llobregat per-
què ens subministrés aliments de
proximitat amb mínima despesa
de transport i directe alsmercats?
En llocs de treball més estables i
menys dependents dels capitals
de risc i especulatius? Quin país
volem per als nostres fills i néts?
La fugida endavant pensant

únicament en un creixement sen-
se límits ens abocarà aviat al des-
mantellament de la nostra estruc-
tura social. Necessitem un canvi
de paradigma. Algú ha de comen-
çar a remar en l’única direcció
que suposi esperances de futur.
O controlem el decreixement o el
decreixement esdevindrà sense
control.

FRANCESC SARDÀ
Barcelona

m La actuación de Rosell
m Desde hace temporadas las
tropelías que sufre el FCBarcelo-
na han ido in crescendo. Han si-
do, en muchos casos, merecedo-
ras de una respuesta firme y pun-
tual de su presidente. Las compa-
recencias a destiempo y con tibie-
za son signos de debilidad. Esta
escalada está llegando en la pre-
sente temporada a verdaderas si-
tuaciones de abuso y humilla-
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Han opinado 3.924 personas
Hasta las 21.00 horas
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¿Apruebaque la final
de laCopa sea el 25de
mayoenelCalderón?

Vote en www.lavanguardia.com/participa-
ción/encuestas o enviando un mensaje al 27722
con la palabra VOTAR espacio 1, 2 o 3, según
sea la opción elegida Sí, No o Ns. Coste del SMS
1,42 (IVA incuido). Servicio prestado por NVIA.
Atención al cliente: 902 354 525. info@nvia.eu

Energía renovable en casa

Autoconsumoenergético

Malgastode energía
en la vía pública

CARTASDELOSLECTORES

Los lectores pueden enviar sus fotografías a
cartas@lavanguardia.es. Es imprescindible
que vayan firmadas con nombre y apellidos y de-
be constar la dirección, el teléfono y el DNI o el
pasaporte. La Vanguardia se reserva el derecho
de publicar aquellas que considere oportuno.

LA PREGUNTA DE MAÑANA

m Estos días se ha vuelto a hablar de las subvenciones
a las llamadas energías renovables. A la mayoría de las
personas aún no nos han aclarado multitud de cuestio-
nes sobre la instalación de todo tipo de placas que nos
proporcionen energía barata y limpia. Pero lo que nadie
ha querido o ha podido explicar es por qué un particular
no puede instalar un complejo fotovoltaico o similar, que
atienda sus necesidades, sin tener que pedir toda clase
de permisos incomprensibles y además montar una ins-
talación que permita enviar un presunto excedente a
una eléctrica. Agradeceríamos que alguien tuviera la
amabilidad de explicar esta cuestión, que es más seria de
lo que parece.

JOSÉ GALÁN GARCÍA-FARIA
Santa Cristina d’Aro

m Que cada centro de consumo de energía sea a la vez un
centro de generación es la base del autoconsumo y del
futuro modelo energético en todo el mundo: descentrali-
zado y distribuido. Pero nuestro modelo energético es
vertical, centralizado y basado en la mayor facturación al
consumidor. Se trata de un cambio revolucionario. La
fotovoltaica es la tecnología disponible para permitir que
los ciudadanos accedan directamente a las renovables. El
anterior gobierno tardó dos años en iniciar su regulación
y el nuevo se ha comprometido a desarrollarla, pero an-
tes ha aprobado una moratoria renovable. Ahora no hay
regulación que lo permita. El autoconsumo ha de consi-
derarse ahorro de energía y no nueva generación y, en
consecuencia, su tramitación deberá ser automática, no
tener cupo y permitir que sea compartido por más de un
consumidor.

JAVIER GARCÍA BREVA
Presidente de la Fundación Renovables

Ariadna Sanz es la autora de
esta foto, tomada el pasado
1 de marzo. “Acabo de fer
aquesta fotografia –escribe–.
És la una de la tarda. Per con-
següent, és de dia, i resulta
que avui fa força sol. No arri-
bo a entendre com pot ser que
el carrer dels meus pares no
tingui llum a les nou de ves-
pre, i el carrer Vall d’Ordesa
de Barcelona estigui enllume-
nat tot el dia”.

¿Aprobaría que se prohibiera
acudir a una manifestación
con la cara tapada?
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orelles i la intel·ligència. Hi ha
molt poques coses evidents, no
tributàries de demostració. A la
nostra llengua rica i versàtil hi ha
moltes alternatives, més preci-
ses. En aquest món, l’única cosa
absolutament certa és que, un dia
o altre, tots ens hem de morir.
Evidentment.

SALVADOR TARRADAS
Gualta

m Robatoris al bus
m Fa temps que viatjo en la lí-
nia 24 d’autobús fins al parc
Güell i em sento indignada. Em
pregunto com és que la compa-
nyia d’autobusos no soluciona els
robatoris que hi ha al bus. Per
què ens obliguen a viatjar com
les sardines al barril? Que és que
només hem de pagar els aug-
ments de tarifes i no podem recla-
mar viatjar ambunamica de tran-
quil·litat? N’estic farta de presen-
ciar escenes de robatoris.M’agra-
daria que els conductors fossin
una mica solidaris amb la vícti-
ma. Ahir al migdia una passatge-
ra va denunciar al conductor que
li havien pres la cartera i ell
gairebé ni li va fer cas.

JOSEFINA DE HARO
Badalona

m Superar el càncer
m M’agrada llegir les cartes per
conèixer l’opinió de gent del car-
rer com jo. Vaig llegir la carta del
senyor Jaume Castañé “Diagnòs-
tic: càncer” (4/III/2012), en què
explicava la seva situació particu-
lar sobre el diagnòstic de càncer
de pulmó. En primer lloc, voldria
felicitar-lo i animar-lo a continu-
ar amb ganes de viure i, sobretot,
agrair-li l’esperança que dóna a
famílies com lameva, en què a un
familiar se li ha diagnosticat la
mateixamalaltia i amb caracterís-
tiques semblants a la seva. Saps
de molts casos amb desenca-
denants negatius i no veus la
llum. Casos positius com el seu
t’animen i són necessaris per se-
guir lluitant i tenir esperances i
il·lusió.

CONCHI LOBILLO
Montcada i Reixac

m Adelantar els horaris
m Vull respondre a la carta “Le-
vantarse temprano” del lectorGa-
briel Bernardino (10/III/2012).
Desconec les seves circumstànci-
es personals i els estudis que cur-
sa. Segons ell, uns experts han fet
uns estudis –que no cita– i la con-
clusió és que llevar-se d’hora és

dolent. Si volem homogeneïtzar
els horaris amb Europa, la solu-
ció requereix avançar-los i com-
pactar-los.

Una sortida al seu problema de
matinar seria cursar els estudis a
la tarda. Si això no fos possible
perquè a la tarda treballa, potser
hauria de pensar a descansar
més quan pugui. Si no treballa i
el problema és que no hi ha ofer-
ta en horari de tarda dels seus es-
tudis, potser hauria de pensar a
anar a dormir més aviat. No és la
meva voluntat dir-li a ningú què
ha de fer ni com ho ha de fer, pe-
rò sí que m’agradaria fer-li veure
que la cultura de la queixa no por-
ta enlloc.

Hem après molt bé que tenim
drets, però se’ns ha oblidat que-
gaudir dels drets comporta obli-
gacions.

FRAN PACHÓN-CINTO
Calella

Màrius Serra

Laresta
éssilenci

A vui, dimarts tretze, és un bon moment per
conjurar la mala astrugància. Parlem de la
mort, doncs, el gran tabú. La setmana passa-
da vaig rebre diversos missatges (tres cor-

reus, dos SMS, unWhatsapp i un tuit en poca estona)
per alertar-me d’una confusió insòlita que, en teoria,
es produïa a les pàgines d’esqueles. Em passa sovint.
Amb els anys he desenvolupat un perfil públic deDiò-
genes de les rareses verbals, de manera que desperto
una mena de solidaritat morbosa en les ments més
atentes al llenguatge i la seva generositat fa la resta.
Gràcies, doncs, als amics, coneguts i saludats que
m’envieu tota mena de fenòmens paranormals del
món verbal (ara que hi penso, potser una bona mane-
ra d’anomenar-los seria “fenòmens paraverbals”). La
qüestió és que acabava de morir la poeta, pintora i
traductora Felícia Fuster, filla de la Barceloneta, que
vivia a París des dels anys cinquanta però mantenia
una relació fluïda amb els cercles literaris catalans.
Dels sis missatges que vaig rebre sobre l’afer Fuster
quatre eren de lletraferits conspicus. Tots em feien
notar que en un diari de Barcelona de capçalera palin-
dròmica l’esquela de la poeta contenia una falta d’or-
tografia que enmasculinitzava el nom. En comptes de
Felícia Fuster, per un simple desplaçament d’accent,
hi sortia Felicià Fuster. De Felícia a Felicià, un canvi
de sexe postmòrtemun pèl traumàtic. Així d’entrada,
em va semblar molt cruel que algú que ha dedicat la
vida a heure-se-les amb el llenguatge hagués de patir
un nyap d’aquesta magnitud en el seu comiat. Però
quan vaig buscar l’esquela de la discòrdia emvaig ado-
nar que no era cap error. L’error el cometien els bus-
cadors de nyaps. Era, això sí, un fenomen paraverbal

fascinant perquè l’es-
quela masculinitzada
no corresponia pas a
la poeta Felícia Fuster
(1921-2012) sinó a l’en-
ginyer Felicià Fuster
(1924-2012), morts
amb poques hores de
diferència. Dos noms
quasi homògrafs, però
en cap pas ni homò-
fons ni homònims,
que es diferencien per
l’accent a la síl·laba tò-

nica, com ara Júlia i Julià o Maria i Marià.
La nostra feliç parella de Felícia i Felicià no han

menat pas vides paral·leles. La il·lustre poeta barcelo-
nina de París es deia Felícia Fuster i Viladecans; el no
menys il·lustre enginyermallorquí, investit doctor ho-
noris causa per la Universitat de les Illes Balears, no-
mia Felicià Fuster i Jaume. Però l’atzar (i la biologia)
han volgut que el noi de ciències i la noia de lletres
separats per una síl·laba tònica sí quemenessin morts
paral·leles. No sé pas què deu tenir el cognom Fuster
que empeny a les confusions. Recordo que l’enyorat
JaumeFuster explicava quemoltes vegades rebia cor-
respondència adreçada a Joan Fuster, i en algun cas
aquest encreuament de fusters va trascendir, fins al
punt d’arribar a formar part d’una obra literària tan
plena de fenòmens paraverbals com el dietariLa letra
e d’Augusto Monterroso, autor del famós microconte
del dinosaure. En un dels epígrafs corresponents a
1984,Monterroso titula “El paso de la inmortalidad” i
hi escriu: “En la ‘Fe de Errores’ del diario madrileño
El País veo quemis preocupaciones carecen de impor-
tancia ante lo que podría desvelar a otros autores. ‘El
escritor catalán’, señala hoy esta fe de erratas, ‘Jaume
Fuster es el autor de la frase que asegura que el mar
Mediterráneo es una mierda. Por un error se le atri-
buyó dicha frase al intelectual valenciano Joan Fuster
en la primera página del suplementoArtes del pasado
sábado’”. I Monterroso remata l’epígaf amb el títol de
la seva primera (i única) novel·la, publicada l’any
1978: Lo demás es silencio.

MariusSerra@verbalia.com
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L’atzar i la biologia
han volgut que
Felícia Fuster
i Felicià Fuster,
separats només per
l’accent, menin
morts paral·leles

FE D’ERRORS. A la carta dels
lectors “Estació de Castellar-
nau” publicada ahir s’atri-
bueix als FGC la titularitat de
l’estació esmentada, quan en
realitat la propietat pertany a
Adif.
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L a atracción de un paciente es un
proceso muy complejo en el que
concurren muchos factores. Tan

solo falle uno, peligra todo el conjunto. Es
como ligar una salsa.
En los últimos tiempos se ha podido apre-

ciar el fenómeno de la internacionalización
de las salsas, con una gran competencia
entre países. Los asiáticos, expertos en la
preparación de salsas a base de soja, están
enzarzados en una batalla entre ellos para
atraer clientes a sus plantas de producción,
unos rebajando precios y otros intentando
demostrar su mayor calidad y sobre todo
cuidando todos los detalles de elaboración
con industrias certificadas.
En Estados Unidos se han deslocalizado al-

gunas fábricas de salsa barbacoa hacia Amé-
rica Central pero todo bajo el mismo con-

cepto. En Europa, si bien todos hablan de la
cocina mediterránea, siguen mandando los
cánones nórdicos y la mostaza alemana pisa
fuerte. Ahora, sin ninguna salsa para vender,
los italianos siguen con su pizza. Los france-
ses no se esfuerzan mucho, convencidos de
que simplemente con ser los inventores de la
cocina ya llenan los restaurantes.

ELTURISMO MÉDICO
y el romesco

EL ESPECIALISTA

“Tenemos muchas
posibilidades de atraer
pacientes, pero es hora de
hacerlo y no de pensar que
lo tendríamos que hacer”

Enric

Mayolas

Doctor en Medicina. Director
de Barcelona Centro Médico

JAVIER BALMES

Nuevos medicamentos mejoran la calidad
de vida de los enfermos de cáncer renal

P
uede evitarse el cáncer

renal?

La mayoría de
los casos de cáncer
renal son esporá-

dicos, aunque en menos del 5
por ciento el origen es heredi-
tario. Algunos de los factores
de riesgo son la obesidad, la
hipertensión arterial y el taba-
quismo. Evitar estos factores

probablemente ayudaría a
reducir su incidencia.

¿Qué novedades ha habido en el

manejo de esta enfermedad?

En cinco años han apareci-
do siete medicamentos muy
activos y bene ciosos para
los pacientes. Los tratamien-
tos anteriores eran de escasa
efectividad y con frecuencia

Entrevista a XAVIER GARCÍA DEL MURO SOLANS, oncólogo médico. Unidad de Tumores Genitourinarios

y Sarcomas. Institut Català d’Oncologia l’Hospitalet. Barcelona

Nosotros, grandes defensores de la dieta
mediterránea, estamos entestados en que lo
nuestro es lo mejor del mundo y que nues-
tros ingredientes no tienen rival, pero po-
cos conocen que tenemos no una sino varias
salsas internacionalizables. La mahonesa
enloquece a los visitantes que la prueban y
sin embargo nadie reconoce que es de aquí y
ni se nos ha ocurrido exportarla. Asimismo
se dan todas las circunstancias que podrían
situar el romesco entre las salsas más desta-
cadas del mundo.
Para ello deberíamos proponérnoslo y es-

tar de acuerdo en hacerlo de una cierta ma-
nera: controlar la calidad y el precio de los

ACTUALIDAD

otrasnoticias

Un estudio llamado Chaps, pre-

sentado por Novartis con motivo

del Día de la Mujer y realizado a

más de 2.500 mujeres médicos de

Atención Primaria, revela que solo

un 40% de ellas reconoce llevar un

estilo de vida saludable, mientras

el resto declara llevar uno, dos o

más hábitos no saludables

HÁBITOS NO SALUDABLES

Las doctoras
no dan ejemplo

La Sociedad de Enfermedades

Infecciosas y Microbiología Clínica

(SEIMC) ha alertado sobre el au-

mento de casos de infecciones de

transmisión sexual principalmente

en hombres que tienen relaciones

sexuales con hombres. Según la

OMS, aparecen cada año 448

millones de casos de sífilis, gonoco-

cia, clamidias y tricomonas

TRANSMISIÓN SEXUAL

Alerta por las
infecciones

El Col·legi de Metges de Barcelona

alerta a sus colegiados de que se

abstengan de contratar servicios

de publicidad ‘gratuita’ sin revisar

antes las condiciones de contrata-

ción. En concreto avisan sobre la

empresa portuguesa Temdi, y otras

como Med1web o Novachannel.

Esta última condenada en 2009 en

Suiza por prácticas no éticas

COL·LEGI DE METGES

Publicidad no
tan gratuita

ingredientes, obtener inmediatamente la
certificación de nuestras fábricas, escoger
un envasado y diseño de gran atractivo y
adaptar la receta al gusto de nuestros clien-
tes y diferentes mercados. Y lo que es más
importante: aunque existan varios fabrican-
tes de romesco si no se introduce el produc-
to de modo global, no lograremos que cada
uno entre por separado en el mercado inter-
nacional.
Queriendo hablar de turismo médico, se

me ha ido la cabeza con la cocina quizá por-
que, tal como decía un indonesio que lleva
muchos años en Catalunya, “los catalanes
termináis arreglándolo todo alrededor de
una mesa, comiendo, y hablando de res-
taurantes, recetas, o experiencias gastro-
nómicas”. Tenemos muchas posibilidades
de atraer pacientes y de internacionalizar
incluso el romesco, pero es hora de hacerlo
y no de pensar que lo tendríamos que hacer.

muy tóxicos, pero los actua-
les son más selectivos que
la quimioterapia clásica, con
menos efectos secundarios y
mayor efectividad. Se aplican
cuando existen metástasis o
cuando no es posible controlar
la enfermedad sólo con cirugía,
aunque hay estudios en marcha
para utilizarlos en fases más
precoces.

¿Cuál es el tratamiento de referencia

en este tipo de tumor?

En los casos localizados, la
cirugía, y cuando existe metás-
tasis (algo que sucede en casi
el 50 por ciento de los diag-
nósticos), el tratamiento con los

nuevos agentes farmacológicos,
entre los cuales Sunitinib es
el más utilizado en primera
línea. Recientemente, algunos
estudios clínicos han demos-
trado que un medicamento que
puede estar disponible pronto
(Axitinib) puede ser útil tras el
fracaso de otras terapias.

¿Qué ventajas aportan estos nuevos

medicamentos al paciente?

Además de que muchos de
ellos son orales, resultando
más cómodos, los nuevos
medicamentos han mejorado la
supervivencia y calidad de vida
de quienes presentan cáncer
renal.
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El campus de la Ciutadella albergará un nuevo edificio de investigación, que estará listo en el 2014

Boicot al consejodegobiernode laUB

XAVIER GÓMEZ / ARCHIVO

E L D A T O

MAITE GUTIÉRREZ
Barcelona

Los recortes de presupuesto que
arrastran las universidades públi-
cas desde el 2011 han obligado a
reducir los servicios –como el cie-
rre de bibliotecas en verano–, a
no renovar bajas ni jubilaciones o
a prescindir de profesores asocia-
dos. Con este escenario, las uni-
versidades buscan más que nun-
ca fuentes alternativas de finan-
ciación para paliar estas reduc-
ciones y así no ver comprometi-
dos los avances conseguidos has-
ta la fecha. Una de esas nuevas
vías de ingreso está en la capta-
ción de fondos a través de progra-
mas de investigación. Según da-
tos presentados ayer por la Uni-
versitat Pompeu Fabra (UPF),
los ingresos procedentes de in-
vestigación supusieron el 24%
del presupuesto total de la univer-
sidad en el 2011 (130 millones de
euros), lo que ha ayudado a miti-
gar los recortes presupuestarios.
En el 2011 las siete universida-

des públicas sufrieron una reduc-
ción de presupuesto del 16%
–144 millones de euros–, que es-
te curso se ha limitado al 1,9%.
Aun así, los campus todavía arras-
tran el recorte del año pasado, lo
que está provocando choques en-
tre personal y rectorado en va-
rios centros. En los últimos me-
ses, casi todas las universidades
han tenido serios problemas para
celebrar sus consejos de gobier-
no, pues grupos de trabajadores,
sobre todo de administración y

servicios, han impedido las re-
uniones para protestar por los re-
cortes y la manera de gestionar-
los. Las protestas también crista-
lizaron con lamultitudinariama-
nifestación del 29 de febrero.
En este contexto, el rector de

la UPF, Josep Joan Moreso, rei-
vindicó el papel de la investiga-
ción de calidad, tanto en la gene-
ración de conocimiento como en
la captación de recursos, lo que
ha hecho posible, dijo, “crear em-
pleo en tiempos difíciles ymante-
ner la producción científica”. En

el 2011, los ingresos por estos pro-
yectos sumaron más de 33 millo-
nes de euros en esta universidad,
lo que la sitúa a la cabeza del sis-
temauniversitario catalán tenien-
do en cuenta su tamaño. Las uni-
versidades tienen en la investiga-
ción un buena oportunidad para
mejorar sus cuentas y su estatus,
pero España no está apostando
precisamente por potenciar la
ciencia, tal como demuestran los
recortes anunciados por el go-
bierno del PP. No es el caso de
Europa, que aumentará los fon-
dos de sus programas, explicó
Moreso en un almuerzo con la
prensa. La UPF ha prescindido
este curso de unos 50 profesores
asociados y se prevé que 250 pier-

dan su contrato entre este curso
y el que viene. Los profesores per-
manentes dan ahora más horas
de clase para suplir la falta de aso-
ciados. Aun así, los programas de
investigación conseguidos han lo-
grado crear 259 puestos de traba-
jo sólo en el 2012 (252 en el 2011).
Otras de las vías de ingresos

que tanto las universidades como
el Govern estudian son las tasas
que pagan los alumnos. Moreso
se mostró partidario de que los
alumnos que puedan paguen
más, hasta unos 1.500 euros por
curso –ahora son unos 1.000
euros–, siempre que se abra un
sistema de becas amplio y sufi-
ciente. En la reunión, la UPF tam-
bién anunció la construcción de
un nuevo edificio para la investi-
gación en ciencias sociales y hu-
manidades en el campus de la
Ciutadella.c

Pendientes del
recursodeNovartis

JORDI JOAN BAÑOS
Nueva Delhi. Corresponsal

India volvió ayer por sus fueros,
a los siete años de haberse plega-
do a las normas de la Organiza-
ción Mundial del Comercio so-
bre patentes farmacéuticas. En
una decisión que traerá cola, el
Gobierno reconoció el derecho
de una empresa nacional, Natco,
a producir el genérico del anti-
cancerígeno Nexavar, patentado
por Bayer. El regulador ha echa-
domano de la ley que obliga a los
laboratorios a que sumedicamen-
to sea “razonablemente accesible
y asequible” a los tres años de la
concesión de la patente.
Bayer, según India, no ha cum-

plido, ya que apenas 200 enfer-
mos en India se habrán beneficia-
do de su innovación, lo que no es
de extrañar teniendo en cuenta
que el coste mensual del trata-
miento es de 4.300 euros. Natco
promete que con su producto ge-
nérico costará unas 30 veces me-
nos, 135 euros al mes (en un liti-
gio paralelo, la primera farmacéu-
tica india, Cipla, ya ofrece por
460 euros su propio genérico del
Nexavar, que puede prolongar
tres meses la vida de los pacien-

tes con cáncer de riñón o híga-
do). Antes de tomar una deci-
sión, el Gobierno indio obligó a
Bayer a justificar con cifras el ele-
vado precio de su medicamento.
Oenegés como Médicos sin

Fronteras celebran la decisión,
que esperan que se extienda a
otros medicamentos, como los
nuevos productos para combatir
el VIH. Desde principios de los

años setenta hasta el 2005, India
no respetó las patentes farmacéu-
ticas, lo que benefició la salud de
su industria farmacéutica no en
menor medida que la salud de
sus ciudadanos. Por ello, hay
quien defiende que la decisión in-
dia de que Natco pague un 6% de
sus ventas a Bayer en concepto
de derechos de propiedad es algo
así como “el camino del medio”.
Natco también estará obligada a
ofrecer su genérico gratuitamen-
te a unmínimo de 600 pacientes.
Sin embargo, el presidente de la
mayor farmacéutica mundial, la
estadounidense Pfizer, protesta-
ba ayer en Londres: “En India
hay 100 millones de personas tan
ricas como los occidentales y que
no pagan por la innovación” . Po-
co después Pfizer anulaba el
acuerdo de 270 millones de
euros suscrito con la india Bio-
con para comercializar su insuli-
na globalmente.
Bayer estudia recurrir la sen-

tencia. Lamultinacional alemana
asegura dar trabajo a 4.000perso-
nas en India y espera que sus ven-
tas alcancen los mil millones de
euros en dicho país en el 2015,
aunque dos terceras partes se de-
ben a su división agrícola.c

]Un grupo de 300 trabaja-
dores, la mayoría de admi-
nistración y servicios, impi-
dió ayer la celebración del
consejo de gobierno de la
UB. Los trabajadores exi-
gían un posicionamiento
oficial del rector, Dídac Ra-
mírez, sobre los recortes
presupuestarios del Govern,

que le pedían rechazar. El
rector decidió suspender
el consejo y mantuvo una
reunión con los trabajado-
res. En un comunicado, la
UB se solidarizó con las rei-
vindicaciones de la comuni-
dad universitaria, pero re-
chazó las medidas coerciti-
vas de protesta.

El rector de la
universidad, a favor
de subir las tasas
sustancialmente si
aumentan las becas

COMPRO ORO
ESPECIALISTAS EN:

PAGAMOS AL
CONTADO Y AL
MEJOR PRECIO

MÁS DE 30 AÑOS EN LA
COMPRA-VENTA

NOS AVALAN

PASEO DE GRACIA 46 · BARCELONA

932 155 551

RELOJES GRANDES
MARCAS
BRILLANTES
JOYAS ANTIGUAS Y
DE ÉPOCA
MONEDAS

JoyeríaGracia desde 1980

Bayer, obligada a compartir patente
conunmedicamento genérico indio

LaUPFpalía losrecortesconmás
recursosprocedentesde la investigación
El 24% del presupuesto del 2011 llega a través de proyectos científicos

]A finales de este mes se
producirá en India otra
decisión que podría crear
jurisprudencia. El Tribu-
nal Supremo indio se pro-
nunciará sobre el recurso
de la farmacéutica euro-
pea Novartis, desconten-
ta porque India no reco-
noció la patente de su
droga anticancerígena
Glivec, al considerar que
no contenía novedad sufi-
ciente como para ser me-
recedora de ella.

març 2012
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Partnership, eurodiputats, repre-
sentants de governs europeus i
experts van manifestar que teni-
en el convenciment que després
de la prohibició de la publicitat a
la majoria dels països de la Unió
Europea, la indústria de tabac ha
concentrat la seva estratègia de
promoció als envasos dels pro-
ductes, dirigint l’atenció en espe-
cial a joves i dones.
“S’estan dissenyant paquets

més atractius, acolorits i amb
més glamur amb l’objectiu que
els mecanismes inconscients que
orienten la psicologia humana
perdin de vista el caràcter nociu
del tabac i fixin l’atenció al sug-
geridor embolcall que presen-
ten”, va assenyalar un portaveu
del Comitè Nacional per a la Pre-
venciódelTabaquismea l’esmen-
tada reunió.
Tambéhovadirmolt clar el co-

missari de Salut, John Dalli, que
a la reunió va recordarqueactual-

ment 13 milions d’europeus te-
nen malalties relacionades amb
el consum de tabac, tantes com
viuen a Portugal, Holanda o
Hongria, i que la granmajoria co-
mença a fumar abans dels 18
anys, sovint perquè pensen que
“mola”. “Quan els joves veuen un
paquet de cigarrets, realment en-
tenen què és el producte, i quins
són els riscos per a la salut?”, es
va preguntar el comissari Dalli.
El president del CNPT, Fran-

cisco Rodríguez Lozano, demana
al Govern espanyol que doni su-
port amb rotunditat a aquestano-
va estratègia i que continuï lide-
rant la lluita contra el tabaquis-
me com ha estat fent-ho els úl-
tims anys perquè, insisteixen,
l’envasament genèric serveix per
evitar quemolts joves s’iniciïn en
aquesta addicció.
Així mateix, aquest tipus d’en-

vasos “redueix les falses creences
quehi ha cigarretsmenys perillo-

sos per a la salut”, perquè tracta
els productes del tabac d’unama-
nera homogènia; “no incrementa
el contraban i és legal, ja que l’ús
de lamarca és un privilegi i no un
dret dels fabricants (supeditat en
tot cas a l’interès general)”.
En especial, Rodríguez Loza-

nocreuque aquestamesura –sen-
se cap cost per al Govern– seria
especialment beneficiosa per a
Espanya, país que té un dels per-
centatges de joves fumadors més
alts d’Europa, sobretot de dones
joves.
Brussel·les vol impedir que els

joves s’enganxin al tabac prohi-
bint o reduint els additius de gust
i limitant la venda en màquines
expenedores. Una altra idea que
estudia és la restricció de la ven-
da de productes comels cigarrets
electrònics.c

Cada any, 650.000
europeus moren
de forma prematura
pel consum de tabac

Gairebé 20.000 europeus no
fumadors moren per l’exposició
al fum del tabac

Les pèrdues econòmiques que
origina el tabaquisme superen
els 100.000 milions d’euros,
segons xifres de la Unió Europea

Primer país a renovar
els envasos genèrics
de tabac (final del 2012)

www.lavanguardia.com/participacion

APROVEU QUE ELS PAQUETS
TINGUIN IMATGES IMPACTANTS?

CELESTE LÓPEZ
Madrid

E l càncer de pulmó
serà el més letal per
a les dones abans
que arribi l’any

2020. No serà pas el més fre-
qüent, que continuarà sent el
de mama, però sí el més mor-
tal. D’aquestamanera ho vati-
cinava fa uns quants anys el
Grup Espanyol de Càncer de
Pulmó (GECP), i les previsi-
ons encara són vigents. La raó
és que les dones espanyoles,
sobretot les més joves, conti-
nuen resistint-se a deixar
aquest hàbit. De fet, d’entre
els adolescents, les noies ja fu-
men més que els nois.
I això s’ha traduït en un in-

crement del nombre de dones
afectades amb càncer de pul-
mó. Segons les dades que es
van fer públiques al II Simpo-
si de Càncer de Pulmó que es
va fer a Madrid el mes de fe-
brer passat, mentre que l’any
2006 es van registrar 3.000
nous casos de càncer de pul-
mó entre les dones, es calcula
que aquest any la xifra supera-
rà els 5.000. Aquest tumor en
les dones és, amés,més agres-
siu i apareix abans.
La causa d’aquest incre-

ment tan destacat té a veure
amb el tabaquisme, segons as-
seguren els experts. I el fet
que apareguimés tard respec-
te als homes (se’n diagnosti-
quen uns 20.000 cada any) té
relació amb el fet que la dona
ha adoptat més tard aquest
hàbit tan nefast. Però mentre
en els homes comença a des-
cendir la taxa d’incidència a

causa principalment del fet
que s’ha apartat del cigarret,
en les dones la corba conti-
nua augmentant. Una prova
d’això és que entre l’any 1990
i el 2007, la mortalitat per
càncer de pulmó va baixar en-
tre els homes un 4%, mentre
que en la dona va augmentar
un 73%.
Els experts adverteixen so-

bre la necessitat d’intensifi-
car les campanyes contra el
consumde tabac, sobretot en-
tre les dones i, encara més es-
pecialment, entre les joves. Al

simposi celebrat a Madrid es
va insistir molt en la necessi-
tat de conscienciar en el fet
de no començar amb aquest
hàbit perquè després la dona
ésmolt reticent a deixar el ta-
bac per qüestions estètiques,
perquè engreixa.
A més, adverteixen que fa

anys que la indústria tabaque-
ra enginya estratègies que te-
nen al punt de mira les dones
i els joves per captar nous
clients.c

INCREMENT FEMENÍ

El 2006 es van
registrar 3.000
nous casos; el 2012,
més de 5.000

LES XIFRES
DEL CONSUM
DE TABAC

Austràlia

Vint anysde lluita

Economia

AL PUNT DE MIRA

La indústria
tabaquera busca
en les dones i els
joves nous clients

No fumadors

LA VANGUARDIAFONT: OMS i elaboració pròpia

HomesEn percentatge No hi han
fumat
mai

Persones de 15 a 64 anys consumidores de tabac, en percentatgeDones

Debat
social Llei 28/

2005

Segell dels impostos

Nom i direcció del fabricant. El codi de barres
detalla on s’han elaborat els cigarrets

Fotografies que
il·lustren els efectes
de fumar

Informació sobre la
toxicitat del tabac

Espai per a la marca
i quantitat de cigarrets
que conté el paquet

Espanya: estabilització del consum
després de la llei del 2005
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La marca només disposarà del 15% del frontal del paquet
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]Encara que la lluita
contra el tabaquisme a
Europa és responsabili-
tat única dels estats, la
Comissió Europea ha
tingut un paper crucial
en els últims vint anys
per reduir-ne el consum.
La primera gran mesura
dissuasiva es va adoptar
el 1989 amb la prohibi-
ció dels anuncis de tabac
a la televisió. El 2003, la
directiva sobre publici-
tat del tabac va estendre
el veto a tota la publici-
tat de cigarrets i produc-
tes tabaquers en mitjans
impresos, ràdio, televi-

sió i internet, a més del
patrocini d’esdeveni-
ments esportius trans-
fronterers. L’embalatge
del tabac es va convertir
després en el nou blanc
de les accions de la
Comissió Europea con-
tra l’hàbit de fumar. El
2001 es va prohibir l’ús
de termes com suau o
light. Després, es va
impulsar la inclusió
d’alertes sanitàries so-
bre els efectes del tabac
als paquets, frases del
tipus El tabac mata, que
es van completar amb
imatges.

Morts

El 2020, el tumor de pulmó seràmés
letal per a les dones per culpa del tabac

Uncàncer
mésagressiu
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entrevista_JuanRuizManzano

¿Cuáles son las enfermedades respira-
toriasmás frecuentes en nuestro país y
cuálessuimpacto?
Lasmás frecuentes son el tabaquismo, el as-
ma, la EPOC, la apnea del sueño, el cáncer
de pulmón y las infecciones respiratorias de
forma global.Muchos españoles son fuma-
dores y, por tanto, enfermos potenciales; se-
gún laOMS,más de 3millones de personas
son asmáticas ymás de 2.100.000habitantes
sufrenEPOC.Cada añomueren enEspaña,
porestacausa,másde18.000personas,yesta
cifra todavía es tan elevada porque el desco-
nocimiento de esta enfermedad esmuy alto,
superior al 70%. Por lo que se refiere a la ap-
nea del sueño, afecta a 1.200.000 personas y
el infradiagnóstico es tambiénmuy elevado.
El cáncer de pulmón, las enfermedades cró-
nicas de las vías respiratorias inferiores y la
neumoníacausaron44.500fallecimientos,en
2009. Las enfermedades respiratorias son la
segunda causa demuerte, en España, según
datosdel InstitutoNacionaldeEstadística.

¿Cuáleslaenfermedadmásprevalente?
El asma es unade las enfermedadesmás pre-
valentes en la edad adulta y también en la in-
fancia. Aunque sumortalidad ha ido dismi-
nuyendo, no ha tenido correlación con el au-
mento de suprevalencia, en los últimos años.
Las hipótesis y los estudios actuales apuntan
que la causa se encuentra en el desarrollo in-
dustrial y la contaminación ambiental. Las
enfermedades neumológicasmás frecuentes
son el tabaquismo, el asma, la EPOCy la ap-
neadelsueño.

¿Cómopueden prevenirse estas enfer-
medades?
Una buena forma es abandonar el hábito ta-
báquico, ya que, por ejemplo, más del 85%
de los casosdeEPOCydecáncerdepulmón
sonproducidos por esta causa. Por otro lado,
esmuy importante cuidar el aire que respira-
mos: se calculan 16.000muertes prematuras
registradas a causa de la contaminación, en
España, en 2010, un número siete vecesma-
yor a los fallecidos en accidentes de tráfico.
La necesidad de reducir la contaminación
atmosférica puede ayudar a prevenir efec-
tos perjudiciales para la salud respiratoria. El
controldel sobrepesoy lavacunación frente a
la gripe y la neumonía son claves para la pre-
vención de la apnea y de infecciones respira-
torias, respectivamente.

Desde la SEPAR se ha presentado el
Estudio sobre tabaquismopasivo 2011.
¿Cuálessonsusobjetivos?
El estudio tiene como objetivo dar a conocer
el porcentaje de personas no fumadoras que
estánexpuestasalhumodel tabacoyel impac-
to de la nuevanormativa sobre el tabaquismo
en España. Con este estudio, hemos podido
realizar un retrato robot del fumador pasivo
español:unhombrenofumadordeaproxima-
damente34años, quevive enunmediourba-
noyqueestásometidoalairecontaminadopor
elhumodeltabacoenelhogar.

¿Cuáles son los principales riesgos del
tabaquismopasivo?
El tabaquismopuededesarrollar tres tipos de
procesospatológicos, tantopara fumadoresac-
tivoscomopasivos: lapatologíacardiovascular
(cardiopatía isquémica, infarto demiocardio,
aneurismadeaorta,patologíavascularperiféri-
ca, anginadepecho, etc.), lapatología respira-
toria (EPOC,cáncerdepulmón,etc.)y las en-
fermedades tumorales (cáncerde laringe, cán-
cer de cavidadoral, cáncer de esófago, cáncer
de estómago, cáncer de vejiga, etc.).Además,
estudios científicos demuestranque los niños
sometidosalhumodel tabacocontraenmásfá-
cilmenteenfermedadesrespiratorias.

¿CreequelaLeyAntitabacohaconsegui-
dodisminuirelnúmerodefumadores?
Elestudiodemuestraque laLeyha logradore-
ducir la exposición al humodel tabaco de los
españoles en17puntosporcentuales.La cifra
total de fumadoreshapasadode serdel 21,2%
de la población, antes de la aplicación de la
primeraLey, de 2005, al 17,65%actual. Pero
espreocupanteobservar que la cifrade fuma-
dores ha aumentado enun0,50%, respecto al
anterior estudio,del 2007.Aunqueunodeca-
da tres fumadoresha intentadodejarde fumar
tras la implantaciónde laLey, sólo tiene éxito
un6%.Nuestrosestudiosincluyenniñosapar-
tirde los13años, frenteaotrosestudiosnacio-
nales que lo hacen apartir de los 16 años; ello
explica algunasdiscordancias en el porcentaje
defumadoresquesepublicaenlosmedios.

Juan Ruiz es el

presidente de la

Sociedad Española

de Neumología y

Cirugía Torácica

(SEPAR).

“ESIMPRESCINDIBLEQUEELFUMADORDISPONGA

DERECURSOSSANITARIOSPARADEJARELHÁBITO”

El presidente de la SociedadEspañola de
Neumología yCirugíaTorácica (SEPAR), Juan
Ruiz, nos explica el impacto de las enfermedades
respiratorias en nuestro país y las conclusiones de
la iniciativaConocEPOC.

¿Cómopuedenayudarlosrecursossani-
tariosalahoradedejardefumar?
El tabaquismo está considerado la primera
causa demuerte evitable, es una enfermedad
muyadictiva. Es imprescindible que el fuma-
dordispongaderecursossanitariosydelapoyo
necesarioparadejar elhábito.Porestemotivo,
esesencialunafinanciacióndelostratamientos
antitabáquicos.

¿Cuáles son los próximos retos de los
profesionalesde lasanidadenrelaciónal
tabaquismo?
Losprofesionales de la sanidad y laAdminis-
traciónestamospreocupadosportresmotivos:
el número de fumadores, que cada vez está
másestabilizado, los intentos fallidosde los fu-
madoresque intentanabandonarel tabacoy la
exposición de los niños al humodel cigarrillo
ensushogares.

Desde la SEPAR también se ha impul-
sado la campañaConocEPOC. ¿Cuáles
sonsusobjetivos?
Se calcula que, en nuestro país, más de 2mi-
llonesdepersonas sufrenEPOCy, aunasí, un
18% de la población desconoce lo que es. La
campaña ConocEPOC tiene como objetivo
analizar el nivel de desconocimiento sobre la
EPOCenEspaña,difundiryaumentar lacon-
ciencia sobre la importanciade laenfermedad,
potenciar la realización de un diagnóstico co-
rrecto yprecoz, ymejorar la calidaddevidade
lospacientesquesufrenestaenfermedad.

“Lasenfermedades
respiratoriasson la
segundacausade
muerteenEspaña”

¿Qué síntomas sufre el paciente con
EPOCycuálesson los factoresderiesgo
máscomunes?
Los síntomas son tos y flemas, disnea (ahogo
ofatiga)al realizaresfuerzos físicosmásome-
nos intensos, tendencia a sufrir resfriados de
pecho o catarros con tos persistente, y abun-
dantes flemas e intolerancia al ejercicio físico.
Al principio de la enfermedad, los síntomas
pueden ser leves o incluso no haberlos; a pe-
sar de esto, la EPOC suele empeorar con los
años, por eso es importante diagnosticarla a
tiempo.Los factores de riesgomás comunes,
que conducen a estos síntomas, son el taba-
co, la exposición prolongada a gases conta-
minantes, factores genéticos, contaminación
ambientalohiperrespuestade lavíaaérea.

Un80%depacientesconEPOCtodavía
noestándiagnosticados. ¿Cómopode-
mosevitaresteporcentajetanelevado?
El infradiagnóstico es uno de los principales
inconvenientes, en laEPOC, y suele estar re-
lacionado con la confusión que generan sus
síntomas, ya que los pacientes losminimizan
o los atribuyen al propiohábito tabáquico.La
EPOCdebe sospecharse en todapersonama-
yorde35añosque fumeohaya fumadoyque
tengaalgúnsíntomarespiratorio,comotosfre-
cuente,conosinflemas,ysensacióndefaltade
aire al realizar algúnesfuerzo.Antedichos sín-
tomas, debe realizarse una espirometría, que
esunaherramienta fundamental parahacer el
diagnósticodelaenfermedad.
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Hoy comienza, en Barcelona, el VIII
Symposium sobre Enfermedades Respira-
torias, promovido por Almirall, que reúne
a alrededor de 300 especialistas en neu-
mología y cirugía torácica de toda España.
Durante la reunión, los asistentes tendrán
la oportunidad de debatir las últimas no-
vedades diagnósticas y de tratamiento en
patologías como la enfermedad pulmonar
obstructiva crónica (EPOC), el cáncer de
pulmóny la tuberculosis.

El Dr. Pere Casan Clará, director del
Instituto Nacional de Silicosis, en Oviedo,
y miembro del Comité Científico del VIII
SymposiumdeEnfermedadesRespiratorias,
explica que “se trata de un simposio funda-
mentalmente clínico y, como tal, los partici-
pantes presentarán los principales aspectos
que preocupan a sus pacientes, siendo la
EPOCelejecentralde lareunióncientífica”.

El encuentro versará sobre las últimas
actualizaciones que se han producido en
EPOC. Una de las claves será la diferen-
ciación por fenotipos de los pacientes con
EPOC, que puede suponer un avance para
la elección del tratamiento. En palabras del
Dr. José Luis Viejo Bañuelos, jefe del Servi-
cio deNeumología delComplejoAsistencial
de Burgos y también miembro del Comité
Científico, “los últimos estudios demuestran
diferentes fenotipos, dentro de laEPOC,que
presentanuncomportamientodistinto enca-
da tipodepaciente, y una respuesta diferente
a lasdistintasopcionesdetratamiento”.

La variabilidadmostrada en las últimas
investigaciones amplía el panorama de de-
finición de la EPOC a un tipo de enferme-
dad inflamatoria de carácter general, que
afecta no sólo al deterioro general, sino a la
calidad de vida del paciente. Los especialis-
tas abogan por un abordaje individualizado
de la patología, que adapte el tratamiento
a cada paciente, con el objetivo de conse-
guir el mayor beneficio terapéutico. Se ha
demostrado que los pacientes con EPOC
presentan, con frecuencia, síntomas noc-
turnos, como, por ejemplo, tos y sibilan-
cias. Por otro lado,manifiestan unapreva-
lencia de enfermedad cardiovascular

“LaEPOC
seguirásiendo
elejecentral
de la reunión
científica”

actualidad_evento

BARCELONAACOGEELVIIISYMPOSIUM

DEENFERMEDADESRESPIRATORIAS
Elevento,patrocinadoporAlmirallydirigidoaespecialistas enneumologíaycirugía torácica,poneenrelieve
la importanciadeuntratamientopersonalizadode laEPOC.

superior a la esperada, por la presencia de
factores de riesgo cardiovascular asociados
clásicos. Con referencia a la asociación de
EPOCy síndromede la apnea del sueño, se
ha demostrado que estos pacientes presen-
tan mayor sintomatología, peor intercam-
bio gaseoso y menor incidencia de hiper-
tensiónpulmonar que lamostrada por cada
unode los procesos de forma aislada.

Por otro lado, durante el simposio se
abordarán los avances que han ido surgien-
do en la broncoscopia, una de las técnicas
fundamentales que más han avanzado, en

preventiva_decálogo

Dejarel tabaco,vacunarsede lagripeoacudiralmédico si seobservan
síntomassonalgunosde los consejosparaevitar estaenfermedad.

1
Dejar el tabaco.Dejar de fumar es el
consejo más importante, ya que puede
frenar laprogresiónde la enfermedad, in-

clusosi lapersonahafumadodurantemuchos
años.Hayquerecordarquesustanciascomola
nicotina,elmonóxidodecarbonoyelalquitrán
son extremadamente nocivas para la salud, y
queel tabacoserelacionaconmásde25enfer-
medades respiratorias y cardiovasculares. Es-
te hábito reduce significativamente la calidad
de vida, está estrechamente relacionado con
la aparición deEPOCyagravamuchas otras
patologíasrespiratorias.Elmédicodecabecera
puedeayudarleaestableceruntratamientopa-
radejarelhábito.

2
Respirar de formapasiva el humo
del tabaco tambiénesun factorde ries-
goypuede serunade las causasdedesa-

rrollodeEPOC.Porotraparte, fumardurante
el embarazoprovocamás incidenciade recién
nacidos con bajo peso, un hecho que está re-
lacionado conunmayordesarrollo deEPOC
cuando sonmayores. La exposición al humo

PREVENIRLAEPOC

deltabacoen la infancia, además,provocauna
disminuciónde la capacidadpulmonar en los
adultosjóvenes.

3
Alejarsede los contaminantes am-
bientales. Las personas expuestas a
humos, polvos yproductosquímicos en

el lugar de trabajo puedendesarrollar esta en-
fermedad.Hayqueevitar el aire contaminado
y los vapores químicos y, en los casos que sea
necesario, es recomendable el usodemascari-
llas, guantes, humidificadores del ambiente o
filtros para evitar la contaminación.También
es importantemantener asoleada y ventilada
la casa, yaque renovar el airepermite eliminar
los virusdepositados en las superficies, y la luz
solardestruyeunagrancantidaddegérmenes.

4
Evitarloscambiosdetemperaturay
elcontactoconpersonasquetengan
enfermedades respiratorias infec-

ciosas.Lagripe,elresfriado,latuberculosisola
neumonía son infecciones respiratorias causa-
dasporagentesvivos,microorganismosque,en

sumayoría,sonvirus.Mantenersealejadodelas
personasquepadecenestos síntomasevitaque
losvirusataquenanuestroorganismo.Porotro
lado, las situacionesde fríoy los cambiosbrus-
cosde temperaturapuedendebilitar losmeca-
nismosdedefensa,ytampocoesrecomendable
tenerlacalefacciónmuyalta,yaqueresecatanto
elambientecomolasvíasrespiratorias.

5
Noconsumir alcohol en exceso.Es
muyperjudicial paradiferentes órganos
delcuerpo,comoelhígado,elcorazónyel

sistemanervioso.Tambiénproduceunaaltera-
ciónimportantedelasdefensasy,coneltiempo,
repercute enunempeoramientode la función
respiratoria,locualfavorecelasinfecciones.

6
Seguirunadietasanayequilibrada.
Evitar la obesidad y la delgadez extrema
ymantener un peso saludable nos hará

estarmás sanos.Laalimentacióndebe ser rica
enminerales, vitaminas y grasas esenciales, y
pobre en grasas saturadas y azúcares. La hi-
dratación esmuy importante, y los expertos
recomiendanbeberunmínimodedoslitrosde
aguaaldía.

7
Hacer ejercicio físico. Siempre que
sea posible, es beneficioso realizar un
ejercicio físicoregularyconstante, sobre

todo para evitar el sedentarismo. Llevar un
estilo de vida activo ayuda amejorar la capa-

cidad pulmonar y a reforzar lamusculatura,
y es garantía de prevenciónde enfermedades
comolaEPOC.

8
Vacunarse de la gripe. Pregúntele
al médico si debe aplicarse las vacunas
contra la gripe y la neumonía, y cuándo

debe hacerlo. Estas vacunas pueden dismi-
nuir las probabilidades de contraer enferme-
dadesrespiratorias.

9
Aprender adistinguir los síntomas
de laenfermedad. En sus inicios, pue-
de haber pocos síntomas o incluso no

haberlos,pero laEPOCtiendeaempeorarcon
el tiempoyesnecesariodiagnosticarla lo antes
posible. Si cree que padece algún síntoma, es
recomendable acudir almédicoparaquehaga
undiagnóstico.Cuanto antes sedetecta la en-
fermedad,másfácilyeficienteeseltratamiento.

10
Tener en cuenta los antece-
dentes familiares y el historial
clínico. Es recomendable acu-

dir almédico cuando se tienen antecedentes
personales o familiares de enfermedades res-
piratorias o de otros procesos que cursan con
afectaciónpulmonar.Aveces,puedesernece-
sariorealizarunaespirometríaparadescartarla
enfermedad.Estaprueba respiratoriapermite
evaluarlacantidadylarapidezconlaqueelaire
saledelospulmones.

los últimos cinco años, y que ha mejorado
de forma sustancial la práctica neumológi-
ca. Se presentarán los progresos que se han
alcanzado gracias a la aparición de unnuevo
criterio de estadificación, basado en la clasi-
ficación TNM, que hamodificado el trata-
miento del cáncer de pulmón y el enfoque
terapéuticoquedebe seguirse.

Por último, los participantes del simposio
conocerán de primera mano las novedades
sobre tuberculosis y las actualizaciones so-
bre la terapia inhalada como ruta de admi-
nistraciónóptimadeciertos fármacos.
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Com que les taronges van perdent el

sabor, pot ser molt agradable trans-

formar el suc convencional en una

barreja de taronja i pastanaga a parts

iguals preparada amb un rajolí de

llimona. És deliciós, vitamínic i ideal

per posar en forma la pell abans

de l’estiu gràcies a la dosi generosa

de carotès. És antioxidant i, en certa

manera, anticancerigen.

Pinyes i bananes
per a gurmets

EUHTSantPol
premia els xefs

]Torelló s’ha tornat a aliar amb
Custo Dalmau per dissenyar una
nova etiqueta, ara en 3D. Es pot
visibilitzar gràcies a unes ulleres
que incorpora la caixa d’aquest
cava brut gran reserva del 2007.
És una imatge femenina i glamu-
rosa. El cava, que ahir es va pre-
sentar a l’hotel Om de Barcelona,
és més fresc i elegant que els seus
antecessors (2005 i 2006) i se cen-
tra en la varietat xarel·lo (73 per
cent), completada amb macabeu.
El preu de venda al públic se situa
en els 40 euros. / R. Francàs

]Ahir es va presentar a Can Fa-
bes la marca de pinyes i bananes
d’alta qualitat Fratelli Orsero,
que acaba d’arribar a Espanya.
Els responsables de l’empresa
hortofructícula italiana assegu-
ren que l’etiqueta negra que dis-
tingeix els seus productes garan-
teix l’exhaustiu control de tots
els processos de la cadena, des
de les plantacions, de la seva
propietat, fins al punt de venda.

]Ramon Freixa, antic alumne
de l’Escola d’Hoteleria i Turis-
me de Sant Pol, va presidir di-
lluns el jurat del XXVI Concurs
de Cuina Jove de Catalunya.
El guanyador absolut va ser
Marc Dinarés. També van ob-
tenir premis Jorge Sáez (tècni-
ca), Manuel Ruiz (creativitat),
Patrik Petrouski (presentació)
i Ricard Sánchez (aplicació de
la temàtica del concurs).

U na imatge caracte-
rística d’aquella
sala Parés: els
quadres penjats

del sostre, espai ampli i, so-
bre-tot espectacular, una
llumzenital que projectava la
gran claraboia.
El 16de generdel 1884 s’ha-

via inaugurat a so de bombo i
platerets una notable am-
pliació. I és que la primera sa-
la va obrir les portes el 1877.
El seu èxit va tenir molt de
ressò, tantdes del punt de vis-
ta artístic com comercial i
social. No debades era l’úni-
ca que hi havia en una ciutat
que encara mancava de mu-
seus oficials.
L’obertura, l’esmentat 1877,

haviaestat realçadaper lapre-
sència del capità general, el
general Ramón Blanco i Are-
nas, marquès de la Peña de
Plata. Va arribar custodiat
per un esquadró de cavalleria
i una banda fins a la plaça del
Pi. L’exposició inaugural va
ser una de col·lectiva, amb
quatre obres de cada artista.
Aquella galeria, la primera

en el seu gènere que s’havia

obert fins aleshores a la ciu-
tat, va ser el resultat de la inici-
ativa de Joan Baptista Parés i
l’anuència del jurista Maurici
Serrahima, propietari de la
finca. Del raonable i hàbil
aprofitament del pati va néi-
xer una espaiosa sala quadra-
da, beneficiada per la llumna-
tural, una cosa insòlita en
aquella època.

La bona acollida del públic
va induir a ampliar-la. Valia la
pena celebrar l’esdeveni-
ment. I el referit dia hivernal
del 1884, tot estava preparat
per enlairar l’acte.
Els infants Maria de la Pau

i Ferran de Baviera, a la sorti-
da d’un acte acadèmic de la
universitat, en què havien es-
tat aclamats entusiàsticament

pels educands, van ser massi-
vament acompanyats per ells
mateixos, que en manifesta-
ció pel centre de la Rambla,
els van acompanyar fins a la
sala Parés. L’alcalde Rius i
Taulet presidia la delegació
delConsistori. Elsmés conspi-
cus burgesos il·lustrats ompli-
en el saló acabat d’ampliar.
La premsa va saludar la no-

vetat amb singulars elogis, ex-
cepteEl Diluvio, que aprofita-
va la més mínima oportunitat
per carregar contra l’alcalde.
L’esdeveniment es va cele-

brar degudament al restau-
rant Justin, on 45 artistes van
complimentar el propietari
Parés i els dospinzells queha-
vien penjat les seves pintures:
Tusquets i Oller.
Aquella nova i única gale-

ria d’art, que cada setmana
presentava una exposició,
mentre també organitzava
concerts, tómboles i les exhi-
bicions de Belles Arts, va ser
un lloc de referència, on des-
filaven els millors, com a
mínim. En ocasions, una sola
tela es podia convertir en
notícia, com van ser el cas de
Spoliarum, de Luna y Novi-
cio, o el Bòria avall, de Galo-
fré Oller.
És important saber i cele-

brar que la sala Parés és la se-
gona galeria d’art privada
més antiga d’Europa. Déu
n’hi do: que duri!c

Torelló es ‘customitza’ ara en3D

TERESA PÀMIES
Des d’un bon principi es va
adonar que havia vingut a
aquest món per lluitar, ja
que tot l’hi portava inevita-
blement. Primer va haver
de lluitar per ser dona, en
una època en què aquest
combat era necessari per
fer-se respectar, guanyar-se
un espai i no renunciar a la
pròpia personalitat. Va
lluitar braç a braç amb els
milicians, al tràgic escenari
de la guerra incivil. Va llui-
tar per defensar la seva

ideologia política, sempre
d’esquerres i comunista. Va
lluitar per no caure vençu-
da i desmoralitzada als
escenaris, ben diversos, en
els quals l’exili l’anava acor-
ralant; en tots va saber plan-
tar cara i treure partit de
les circumstàncies, tot i
que sempre li resultessin
adverses. Va lluitar per
realitzar-se com a mare al
si d’una família gens a l’ús,
i va aconseguir sortir airosa
d’aquesta aventura tan com-
promesa i complexa, en

què fins i tot la decisió so-
bre quin cognom atorgar
plantejava problemes
greus. Va lluitar per entrar
al món de les lletres catala-
nes, malgrat trobar-se enca-
ra a l’exili, distància que
podia condemnar-la a
l’oblit, a l’anonimat. I fins al
final dels seus dies va saber
mantenir-se lliure, aliena a
les ambicions espúries,
allunyada dels canvis de
camisa i numantinament
fidel al seu estil: valenta,
honrada i discreta.

F R U I T A E T I Q U E T A N E G R AC O N C U R S D E C U I N A

QUADERN BARCELONÍ

L ’ÀLBUM

Ambient singularment intens el d’una inauguració, a la ja ampliada sala Parés

MAGDA CARLAS
Barcelona

L ògicament, la notícia
que dues conegudes
marques de begudes re-
frescants treguin un

component, el metilimidazol, de
la seva composició perquè pot
produir càncer crea una inquie-
tud notable. Càncer en rato-
lins, evidentment, i càncer que
en humans no-
més es produiria
si es prenguessin
mil unitats de les
begudes esmen-
tades. Però és
igual, la llum ver-
mella està encesa,
i amb raó.
A ningú no li

agrada saber que el
quebeuconté subs-
tàncies d’aquestes
característiques. Tanmateix, i
sense voler treure importància a
aquesta qüestió, calmantenir cer-
ta calma. Que el que mengem pot
tenir substàncies que en dosis
massives o simplement excessi-
ves pot portar problemes no és
nou. Va passar una cosa sem-
blant amb la sacarina en el seu
moment i encara avui és un tema
controvertit.
És molt difícil garantir que tot

el que mengem és absolutament
inofensiu. Cal recordar sempre
que la dosi, almenys en temes de
nutrició, fa el verí. És per això
que és important seguir una die-
ta equilibrada. Equilibri sempre
comporta variació, i això es tradu-
eix en el fet que no hi ha dosis
excessives de res.

Si alguna cosa pot protegir
dels efectes nocius dels aliments
és evitar la monotonia. Això és
aplicable fins i tot als aliments
frescos. Les solanines de les pata-
tes o els nitrats d’algunes verdu-
res són només alguns exemples
de substàncies que, en quantitats
elevades, poden comportar pro-
blemes molt seriosos.
Sens dubte, si es tracta d’ali-

ments processats la qüestió s’agu-
ditza. En teoria,
tots les substànci-
es que s’utilitzen
estan controla-
des, però, esclar,
la garantia de se-
guretat al cent
per cent per a
qualsevol dosi és
pura ficció. De to-
ta manera també
es pren el sol en
excés, es beumas-

sa alcohol i es continua fumant sa-
bent perfectament que sónpoten-
cialment cancerígens. Per tant, el
millor és tenir una vida tan sana
com sigui possible, intentarmen-
jar bé perquè té moltíssims avan-
tatges i no atabalar-se.

La nova ampolla de Torelló

Aquesta galeria
d’art va ser la
primera de la ciutat
i ara és la segona
més antiga d’Europa

Suc de taronja especial

LasalaParés,
totaunafita

El suggeriment

C A V A

LLUÍS PERMANYER NUTRICIÓ

GASTRONOMIA

ALEXANDRE MERLETTI / IMATGE CEDIDA
PER L’ARXIU FOTOGRÀFIC DE BARCELONA

Refrescos,
càncer idieta
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FAMOSOS LUXE MODA REIALESA ESTIL ARTISTES

Julia Gómez Cora i Josep Carreras posen davant els cartells de Los miserab

J osep Carreras va assis-
tir dimarts a la nit a una
funció especial de Los
miserables, el musical
que s’acomiadadiumen-

ge de Barcelona, on l’han vist
150.000 persones. El fet tenia do-
ble repercussió, una de personal:
era la primera vegada que el nos-
tre tenor universal veia l’obra.
“Hi he coincidit a molts escenaris
del món, però mai no vaig tenir
l’oportunitat de veure-la”.
I si això el feia feliç, molt més

orgullós estava que la compa-

nyia, al front de la qual hi ha Ju-
lia Gómez Cora, directora gene-
ral de Stage Entertainment, pro-
ductora de l’espectacle, lliurés
part de la recaptació d’aquella nit
a la Fundació JosepCarreras con-
tra la Leucèmia, a més de regalar
cent entrades a persones afecta-
des per aquesta malaltia.
Carreras, feliç, formidable,

amable i puntual, va atendre els
mitjans amb l’afecte i la profes-
sionalitat que són habituals en ell
i no va dubtar a deixar missatges
de suport a dos personatges que
han fet públic el seu càncer:
Terelu Campos i Concha García
Campoy, a les quals va enviar els
millors desitjos de fortalesa i re-
cuperació.

DON EMMERT / AFP

Barcelona
JOSEP SANDOVAL

Clooneys’escapa
d’unbombardeigreal
FRANCESC PEIRÓN

J. SANDOVAL

E legants, puntuals i perfec-
tament maquillades (Bibi,
“a pistola”; Loles, “a sopli-

llo”), Fernández i León van pre-
sentar La gran depresión, que es-
trenen aquesta nit a l’Arteria Pa-
ral·lel, una història d’amigues
que firmen els cinèfils DuniaAya-
so i Félix Sabroso. Elles són les
noies Almodóvar per excel·lèn-
cia (amb Rossy de Palma són les
essencials; les altres, acciden-
tals). León va vestida de negre
perquè “fa més prima” (tot i que
està formidable), i Fernández, de

blanc amb una faldilla estampa-
da, dalt d’unes xanques, “la dicta-
dura des de fa quaranta anys”.
Prodiguen simpatia i felicitat

en el seu retorn a una Barcelona
que les va acollir i que recorden
ambafecte. La Loles des de la Cú-
pula Venus, la Villarroel, l’Arnau
(“petons per a Pepe Buira, l’em-
presari màgic”), i la cadena Fer-
rer, on la Bibi va treballar en els
seus inicis. Fan història, massa
llarga per explicar-la en aquestes
línies, que les ha omplert comple-
tament en tots els sentits. A La
gran depresión són dues amigues
que discuteixen per tot “menys

pels homes”, canten, ballen i es
canvien de roba, amb certs trets
autobiogràfics; potser tindrà una
sèrie televisiva. “Som dues dese-
quilibrades tirant a boges”, diu la
Bibi, que assegura que gaudeix
de la vida al màxim. Ara és de-
coradora (“decora, dora”, fa bro-
ma), Totes dues uneixen sensaci-
ons, transmeten alegria, desenca-
denen la seva passió, tenen un
munt d’amics, però cap home a la
vista. Accepten la solitud com a
companya de viatge, tot i que ara
van amb Hope, una chihuahua
que no diu ni piu: amb la Bibi al
costat, parlar és impossible.c

Nova York

Bibiana i Loles, amiguesperò cadascú a la seva

Gent

El tenor universal va assistir a una funció de ‘L

A vegades val la pena
començar pel prin-
cipi. Ann Curry, la
moderadora, assegura

en la presentació que mai no
han tingut tanta assistència ni
han despertat tanta expectació.
Per l’estrada del Council on

Foreign Relations hi passen
destacats professors, premisNo-
bel, expresidents de països o
alts càrrecs d’institucions. Aquí
es va produir el debut novaior-
quès de Christine Lagarde com
a directora del Fons Monetari
Internacional. Però aquest di-

marts, a l’entarimat, hi ha un ho-
me de cabells i barba grisos que
acapara les mirades.
GeorgeClooney, no l’actor, si-

nó el ciutadà, acaba de tornar
d’un viatge al Sudan. Allà ha des-
cobert el soroll i el mal reals
dels projectils.
“Vam veure que la gent corria

cap a les muntanyes –recorda– i
ens van dir que féssim elmateix.
No semblava que hagués de pas-
sar res, però al cap de poca esto-
na van caure tres projectils”.
Clooney portava un vestit

fosc, amb una corbata que hi fe-
ia joc sobre el fons d’una camisa
clara, un conjunt de contrast
amb el vestuari coronel tapioca
que lluïa en el seu vídeo africà.
Aquestes imatges van contex-

tualitzar la denúncia de crims
de guerra que el Sudan comet so-
bre la població de les munta-
nyes Nuba. Clooney, cofunda-
dor de l’organització Satellite
Sentinel Project, va explicar que
es tracta d’una “neteja identità-
ria”. Els nuba eren aliats del sud.
Quan l’estiu passat va sorgir el
Sudan del Sud, ells es van que-
dar desemparats perquè la fron-
tera els va deixar al nord.
“Viuen allà i treballen la terra

des de fa segles”, assegura.
L’actor es va desplaçar ahir a

Washington per testificar al Ca-
pitoli i avui té cita amb el presi-
dent Barack Obama. El missatge
és el mateix que el que va
llançar a Manhattan.
Ha arribat l’hora de fer-hi

alguna cosa, i aquest és el mo-
ment. Per si l’humanitarisme
no resulta suficient, Clooney
apel·la a la butxaca dels seus
compatriotes. El Sudan del Sud
ha tallat la producció petrolífe-
ra, pel xantatge del nord, on hi
ha les canonades. La falta
d’aquest or negre provoca l’enca-
riment de la gasolina als EUA.
Tant se val que sigui més o
menys ètic si el fi ho justifica...c

Carreras, espe
Compromès.
George Clooney

denuncia a altes

instàncies políti-

ques dels EUA

el problema de

la comunitat

nuba al Sudan

Corresponsal
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Katharina Wagner

Isidre Fainé presideix La
Caixa i la seva fundació,

que ahir va lliurar junt amb els
Reis les beques que atorga l’en-
titat per cursar es-
tudis de postgrau a
l’estranger per va-
lor de 8,1 milions
d’euros a 124 estu-
diants. PÀGINA 26

Isidre Fainé

A la primera condemna, el
TPI va declarar culpable

Lubanga (51) de reclutar nens i
nenesmenors de 15 anys per por-
tar-los al front a la
guerra d’Ituri, a la
RD Congo. Però no
el va condemnar
per abusos sexuals i
de treball. PÀG. 7

EXCAP REBEL DE LA RD CONGO
Thomas Lubanga

Alstom ha aconseguit per a
la seva planta de Santa Per-

pètua de Mogoda el contracte
per subministrar el tramvia de
Nottingham, al Reg-
ne Unit. És una mi-
ca d’oxigen per a la
planta, ja que li asse-
gura 13 mesos a ple-
na capacitat. PÀG. 63

PRESIDENT D’ALSTOM ESPANYA
Pedro Solé

La companyia La Cubana,
que dirigeix Jordi Milán,

va estrenar ahir a la nit a Barcelo-
na la seva nova peça, Campana-
des de boda, un casa-
ment esbojarrat on
un dels nuvis és un
actor de Bollywood;
i els convidats, el pú-
blic... PÀGINA 36

DIRECTOR DE LA CUBANA
Jordi Milán

La besnéta de Wagner, que
considera que el públic del

Liceu és idoni per al repertori
wagnerià, garanteix qualitat en la
interpretació de les
tres òperes amb què
el Festival Bayreuth
desembarcarà a la
Rambla aquest se-
tembre. PÀG. 34

CODIRECTORA DE BAYREUTH

PRESIDENT DE LA CAIXA

ELS SEMÀFORS

SUMARI

c

PEL FORAT DEL PANY

INTERNACIONAL

La Xina té poder
El primer ministre xinès, Wen
Jiabao, demana un canvi més
profund en el lideratge del
Partit Comunista i en la gestió
econòmica del país. PÀGINA 8

POLÍTICA

Els saquejadors
Fèlix Millet i Jordi Montull
afronten la primera petició de
pena pels escàndols del Palau
de la Música. L’Orfeó Català-
Palau de la Música demana
per a ells sis anys de presó
per un dels fraus. PÀGINA 15

EDITORIALS

Els temes del dia
El revisionisme europeu
que sembla que s’ha instal·lat
a França a propòsit de les
eleccions presidencials; i
el record de l’11-M, que es
mereix un respecte. PÀGINA 18

OPINIÓ

‘Coses molt estranyes’
Ian Buruma afirma que “Rick
Santorum, exsenador dels Es-
tats Units que aspira a obtenir
la candidatura republicana
per enfrontar-se al president
Barack Obama aquest any, ha
dit unes coses molt estranyes
sobre els Països Baixos”. PÀG. 19

TENDÈNCIES

El campus de la Masia
De la mateixa manera que
la Masia és tot un referent per
al futbol base arreu del món,
ara el Barça pretén impulsar
un projecte de formació univer-
sitària que tindrà el nom del
club català. I el club i els rec-
tors de la Xarxa Vives, una
plataforma que aplega 21
universitats de parla catalana,
públiques i privades, ja han
fet el primer pas. PÀGINA 29

CULTURA

Un moment dolç
Si faltava alguna prova que el
pop-rock que s’està creant a
Catalunya i les Balears en els
últims temps viu un moment
especialment dolç, ha arribat
en forma de reconeixement
espectacular de l’Institut
Ramon Llull a 16 grups i solis-
tes catalans i balears. PÀGINA 37

ESPORTS

La ruïna del futbol
Els estadis rugeixen, els equips
presenten fitxatges milionaris,
però la Lliga de les estrelles té
una cara fosca. El futbol espa-
nyol amenaça ruïna. El deute
és tan gran que no sols com-
promet el futur del negoci sinó
que suposa un llast sever per a
les arques públiques. PÀGINA 49

ECONOMIA

Manuel Pimentel
El Govern central ha proposat
l’exministre Manuel Pimentel
com a mitjancer en el procés
de negociació entre els sindi-
cats i la companyia aèria Iberia,
a petició dels ministeris d’Ocu-
pació i Seguretat Social i del
Ministeri de Foment. PÀGINA 58

c

LA imparable lluita contra els fumadors no
ha acabat i els nous paquets de tabac tin-
dran nous ingredients per foragitar-ne els
compradors. La Comissió Europea, que ha

guanyat la batalla –hi ha una opinió pública cada ve-
gada més oberta a qualsevol iniciativa restrictiva–, es
disposa ara a incorporar imatges dissuasives de gran
dimensió a les dues cares del paquet i a relegar la mar-
ca a un paper molt subsidiari. Segons la Comissió Eu-
ropea, fins a 650.000 persones moren prematurament
al continent per consum de tabac. Una xifra que s’ha
anat reduint d’una manera substancial en els últims
temps, malgrat que continua sent excessivament ele-
vada, tant, que es calcula que el 2020 el de pulmó se-
rà el càncer més letal per a les dones. Ha plogut molt
des que el 1989 es va adoptar la primera gran mesura
dissuasiva quan se’n van prohibir els anuncis a la tele-
visió. Va ser el principi d’una important sensibilitza-

ció que va assolir el seu èxit social més important, a
Espanya, quan es va aconseguir que es prohibís fumar
en restaurants i bars. Una mesura no exempta de polè-
mica i que va semblar que fins i tot el nou Govern
modificaria. Avui, immersos en una greu crisi econò-
mica, s’ha optat intel·ligentment per no tocar aquesta
qüestió i no obrir novament un esvoranc entre fuma-
dors i no fumadors en una qüestió on s’havia arribat a
una pau desigual però necessària. Ningú no s’imagina
seriosament l’Executiu fent un pas enrere. Són els
nous temps d’una societat que ha acceptat que el
tabac mata i que d’una manera molt majoritària
educa els fills perquè no segueixin el camí dels pares.

c

c

Humor contra la crisi

c

Pròximcasament
d’Iniesta, aAltafulla

José Antich DIRECTOR

PÀGINES 80

PENSEM QUE...

El polític novel·lista

Estació amb
patrocinador

LA SEGONA

ÍNDEX

Després de l’èxit de públic i de crítica que va asso-
lir la seva primera novel·la, El somni de Farringdon
Road, ambientada en la guerra civil espanyola i

en el paper que hi van tenir els brigadistes internacio-
nals, el tinent d’alcalde d’Urbanisme de l’Ajuntament de
Barcelona, Antoni Vives, presenta avui a la Fundació
RBA (Diagonal, 189, a les 20 hores) la que és la seva sego-
na obra de ficció. Les banderes de l’1 d’abril (La Magrana)
narra les peripècies de tres personatges en un relat que
comença amb l’entrada de les tropes franquistes a Chin-
chón i que abasta quinze anys. Amb la seva primera no-
vel·la, Vives va aconseguir el premi Crexells de l’Ateneu
Barcelonès. Abans, el polític ara novel·lista havia desenvo-
lupat una extensa obra en el camp de l’assaig, amb llibres
com El nacionalisme que ve, amb el qual va obtenir el pre-
mi Octubre. Vives dirigeix l’àrea d’Hàbitat Urbà, que assu-
meix, entre d’altres, les competències d’Urbanisme, Infra-
estructures, Medi Ambient i Serveis Urbans.

Contra les preocupacions derivades de la crisi eco-
nòmica, sentit de l’humor. Avui aquest lloc comú
té més sentit que mai, perquè el món de l’especta-

cle presenta dificultats que en alguns casos n’amenacen
els projectes artístics mateixos. És a dir, només la respos-
ta del públic pot permetre la supervivència de grups
musicals o companyies de teatre que han vist com des-
apareixien del mapa els seus principals ocupadors: els
ajuntaments. Per descomptat, el públic no hi anirà si
no se li ofereix qualitat. I en això sembla que ha encer-
tat La Cubana, l’històric grup català que ha convertit
l’estrena al teatre Tívoli de Campanades de casament en
un autèntic desafiament a un futur incert. Ha passat
molt de temps des que els actors de la companyia veni-
en pedres en una parada de mercat durant l’enyorat
festival de Sitges. Molt de temps, d’èxits i també de tri-
bulacions. Una història, la de La Cubana, que mereix
continuar escrivint-se.

Els passatgers de Sol, la més
cèntrica i connectada de
totes les parades de la xarxa
del metro de Madrid, baixen
des de fa uns dies en una
nova estació. Es tracta de
l’estació Sol Galaxy Note,
és a dir, el nom d’una
tauleta petita, o un mòbil
molt gran, que ha pagat per
apadrinar aquesta estació.

A terra

Internacional 3

Política 11

Opinió 18

Tendències 24

Necrològiques 32

Cultura 34

Cartellera 42

Esports 47

Anuncis classificats 53

Economia 55

Andrés Iniesta
contraurà ma-
trimoni amb
Anna Ortiz a
Altafulla quan
acabi la seva
participació
a l’Eurocopa

EI web de

VIDEONOTÍCIA
EnricGómez, l’únic atleta espa-
nyol que correrà la marató del
Pol Nord, diu que els óssos po-
lars i suar en són els principals
perills.

NOTÍCIA
La consulta del taxi divideix el
sector.

ESTRENES NOW
De gimcana per Nova York.

HIPERLOCAL
Família, escola i policia vetlla-
ranperquè els nens vagin a clas-
se al Baix Llobregat.

març 2012
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TONI LÓPEZ JORDÀ
Barcelona

Porten els gens guanyadors a la
sang, i per tant el coratge es dóna
per fet. També per vèncer el partit
més difícil, el de la malaltia. Força
esportistes ho han aconseguit
amb obstinació, a còpia de valen-
tia, de fe i de molt de suport. La
llista és llarga. Éric Abidal té on
il·lustrar-se per prendre impuls.
El cas més recent és el del cen-

tral bètic de 23 anys Miki Roqué,
paisà (de Tremp) de Carles
Puyol, que va lluir una samarreta
de suport en la celebració de l’últi-
ma Champions. Va anunciar fa
un any que tenia un tumor a la pel-
vis, del qual va ser operat el maig
a la clínica Dexeus. A l’octubre ja
corria al gimnàs. En Miki, que ha
continuat rebent l’afecte de com-
panys i aficionats (l’afició bètica
en coreja el nom al minut 26, el

seu dorsal), està en fase de recu-
peració per poder tornar a jugar.
El càncer ha colpejat repeti-

dament el futbol espanyol. El pri-
mer cas que es recorda va ser el de
Lubo Pénev, al qual se li va de-
tectar la malaltia el 1994 després
de rebre un cop de pilota als testi-
cles durant un entrenament amb
el València. Tenia 28 anys. Es va
sotmetre a sessions de quimio-
teràpia durant cinc mesos i al cap
d’un any tornava a jugar. És més,
va fitxar per l’Atlètic i va arribar a

ser campió de Lliga i Copa el 1996.
Semblava que estava de pega

la Lliga espanyola quan en l’inter-
val de quatre anys el càncer col-
pejava quatre porters consecuti-
vament: el càncer testicular va
afectar José Francisco Molina,
Sergio Aragoneses i Carlos Roa, i
al ronyó a Germán el Mono
Burgos. “A Déu li deu caldre un
porter”, feia broma aquest últim.
A Molina l’hi van detectar l’oc-

tubre del 2002, amb 32 anys, quan
era porter del Deportivo. Després
d’extirpar-li un testicle i sotme-
tre’s a quatre sessions de químio,
va anunciar la seva recuperació el
gener del 2003. Encara va jugar
quatre anysmés, abans de canviar
la porteria per les banquetes.
El tabac va passar factura al

porter i rockerMonoBurgos, ope-
rat de càncer de ronyó el març
del 2003, quan defensava l’Atlè-
tic. “M’opero dilluns, que aquest
diumenge tinc partit”, va ser una
de les seves sentències de corat-
ge. Al cap de pocs mesos va tor-
nar a jugar. Avui és ajudant de Si-
meone.
El va seguir el seu compatriota

Carlos Roa, a començaments del
2004, quan jugava a l’Albacete.
Va passar un any amb quimiote-
ràpia i rehabilitació, es va entre-
nar amb dos equips de Tercera
balears, i va tornar a jugar a la Pri-
mera argentina amb l’Olimpo.
A Aragoneses l’hi van diagnos-

ticar l’agost del 2005, quanmilita-
va a l’Elx. Abans d’acabar la tem-
porada tornava. Però dos anys
més tard, en una revisió rutinà-
ria, li van trobar un altre tumor
testicular. “Aquell segon cop va
ser duríssim. De seguida em van
venir al cap imatges de persones
que no ho van superar”. L’experi-
ència viscuda li va servir per tor-
nar a jugar després de dos mesos
de tractament.
Altres esportistes que van

vèncer el càncer van ser els fut-
bolistes Arjen Robben, Heiko
Herrlich i Ebbe Sand, el ciclista
Lance Armstrong i el pivot Nené
Hilario.c

QUATRE PORTERS SEGUITS

En el lapse de quatre

anys, Molina, ‘el Mono’,

Aragoneses i Roa van

caure i es van aixecar

La malaltia d’Abidal Històries de superació

A
hir va fer unanyquemit-
jans solvents ens notifi-
caven que Éric Abidal
patia un tumor hepàtic

presumptament maligne. Dos
dies després es realitzava amb
èxit l’extirpació completa del tu-
mor i davant els ulls atònits de
milers d’aficionats, menys de set
setmanes després Abi, com ano-
menen afectuosament al corat-
jós defensa francès els seus com-
panysdel vestidor, sortia unsmi-
nuts al Camp Nou per tornar-
nos a delectar amb el seu joc.
Ara téunanovacita ambel quirò-
fan, aquest cop per rebre un fet-
ge nou. Malgrat que una vegada
més l’estricte respecte a la seva
intimitat només permet pre-
sumpcions, cal situar al davant
aquelles que ens han de fer veu-

re en aquest procediment una
magnífica oportunitat per a la
seva curació definitiva. És obvi
que la indicació d’un trasplanta-
ment hepàtic està condicionat
que existeixi una funció accepta-
ble del fetge, una característica
que emana del seu recent i ex-
cel·lent rendiment al camp com
afutbolista, tambéés condició es-
tricta l’absència de tumor fora
de l’òrgan hepàtic i, en el pre-
sumpte cas d’associar-se amb
unahepatitis B, aquesta ha de te-
nir una baixa càrrega viral.
L’absència de totes les con-

dicions anteriors afavoreix el cas
d’Abidal. En aquesta ocasió re-
sulta una mica més difícil pre-
cisar el temps de recuperació. La
imprecisió es deu a dos fets fo-
namentals: La recuperació post-

operatòria d’una cirurgia im-
portant, com és el trasplanta-
ment hepàtic, i la necessitat d’un
tractament immunosupressor an-
tirebuig al qual s’ha de sotmetre
posteriorment. Podem afirmar
que la incorporació del futbolista
a una vida normal, tal com l’ente-
nem lamajoria dels mortals, està
garantida per l’excel·lència dels
sanitaris que el tracten i el seuex-
traordinari bon estat general.
La reaparició plena com a es-

portista d’alt rendiment només
està a l’abast d’uns quants, però
no m’estranyaria que la fortalesa
física imental d’Abidal el conver-
tís en un d’ells.

JOSEP RAMON GERMÀ LLUCH
Cap del departament d’oncologia

mèdica. Institut Català d’Oncologia
(Hospital Duran i Reynals)

Lance Armstrong va guanyar set Tours seguits havent superat un càncer

EN LLUITA

Entre els futbolistes

actuals, Miki Roqué

s’està recuperant

d’un càncer a la pelvis

ARXIU

Un trasplantament hepàtic més

BARCELONA Redacció

Vuit boles i sorteig pur. Sense
cap de sèries, sense que ningú
tingui assegurada la tornada a
casa, sense condicionants per
no repetir un enfrontament
de la lliga de grups o no apare-
llar dos equips del mateix
país. Només atzar i sort. Així
serà a partir de les dotze de
migdia el sorteig que se cele-
brarà a Nyon i que decidirà
els quarts de final i les semifi-
nals de la Lliga de Campions,
el que ha de dictaminar si hi
haurà ja un nou Barça-Ma-
drid a Europa o si cal esperar
més endavant, potser fins a la
final del 19 de maig a Munic,
per veure un altre duel entre
els de Guar-
diola i Mouri-
nho. “No estic
d’acord amb
els que diuen
que la Cham-
pions serà un
B a r ç a -M a -
drid”, va expli-
car ahir Puyol.
Al bombo hi

haurà sis cam-
pions d’Euro-
pa. Entre el
Madrid (9), el
Milan (7), el Barcelona i el Ba-
yern (4), el Benfica (2) i
l’Olympique de Marsella (1)
sumen 27 Copes d’Europa. A
més hi haurà el Chelsea, que
va ser finalista el 2008, i
l’APOEL de Nicòsia, la venta-
focs.
Si els xipriotes són el rival

més desitjable dels set possi-
bles contrincants, el Barcelo-
na, campió actual, és l’ogre a
qui cap no preferiria trobar-se
a doble partit. Al bàndol blau-
grana la morbositat la posaria
un clàssic contra els blancs o
la reedició del golàs d’Iniesta
contra el Chelsea mentre que
aGuardiola no li agradaria cre-
uar-se una altra vegada aques-
ta temporada amb el Milan.c

Fes un pas endavant.
Nou Classe C Estate C200 CDI des de 31.400€*.

*IVA, IM i transport inclosos. Consum mitjà des de 4,8 fins a 5,5 l/100 km i emissions de CO2
des de 127 fins a 144 g/km. Oferta vàlida fins al 31/5/2012. La foto inclou llandes d�aliatge opcionals (1.157 €).

Inclou 3 anys de garantia i manteniment.

Prova gratuïta al 902 24 14 14
Concessionari Oficial Mercedes-BenzMB Motors

LA CONSULTA

Els vuit
del bombo
Reial Madrid

Milan

Barcelona

Bayern Munic

Benfica

O. Marsella

Chelsea

Apoel Nicòsia

Un sorteigpur
per conèixer
el camí capa la
final deMunic

DePénevaMiki Roqué,molts esportistes van superarun càncer i lamajoria van tornar

Els que van guanyar el partit
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El presupuesto del 2011 fue un 10% menor que
el del año anterior, 896 millones menos. Por
primera vez en la historia de la sanidad pública
el gasto, en lugar de crecer, debía ser menor

El gasto farmacéutico
se llevó el 9,5% de los
ahorros, algo menos
de lo previsto

Aunque no se conoce el impacto exacto de
lo que ha supuesto el ajuste en sueldos, el
personal sanitario se ha ocupado de una
reducción asistencial del 7,4%

ANA JIMÉNEZ / ARCHIVO

Lo más grave, al día. La cirugía y los tratamientos más graves no han retrocedido con los recortes, sino que en algunos casos han mejorado sus cifras en
relación con el año anterior, como en trasplantes, respuesta al infarto y la rapidez en tratar los principales cánceres

plantes este año (25,3%más de ri-
ñón, 18,35% más hepáticos y
25,58% más cardiacos). El tiem-
po para ser operado de algún
cáncer se mantiene por debajo
de los 45 días, salvo en próstata,
que tiene una espera hasta de
74 días. Ha crecido el número

de pacientes incluidos en los cir-
cuitos rápidos (para mama, co-
lon, pulmón, próstata y vejiga) y
más del 60% de estos pacientes
han iniciado tratamiento antes
de los treinta días de saber que
había un tumor.
También estánmás que satisfe-

chos de las cifras de infarto, por-
que son tan buenas como el año
anterior y se reduce la mortali-

dad (del 7,4% en el 2006 al 3,3%
en el 2011), además de tratar con
tratamientos más eficaces al
90%. Este éxito es continuidad
de años anteriores, pero mejora
todo un poco a pesar de los sufri-
mientos del 2011.

Consulta por teléfono. Los cen-
tros de atención primaria han re-
ducido sus visitas el 5% porque
los usuarios han utilizado más la
consulta telefónica y también
porque la receta electrónica ex-
tendida evita viajes al CAP. La
atención continuada, la de noche
y fines de semana, que creó tanta
inquietud este verano pasado
cuando se cerraron 46 de los
equipos en funcionamiento, ha
supuesto al final un incremento
de visitas en los que están abier-
tos del 3,6%, así como un 6%más
de visitas urgentes a domicilio.
Las urgencias hospitalarias si-
guen a la baja, como en los últi-
mos años, salvo cuando la gripe
arrasa entre los mayores como
en febrero, y los enfermos acu-
den más al CUAP (sin ingreso).
“Y las encuestas de satisfacción
valoran nuestra sanidad con casi
un notable y las reclamaciones
han crecido sólo el 3%”.c

www.lavanguardia.com/participación

¿HA SUFRIDO EL AUMENTO DE LAS
LISTAS DE ESPERA?

S umergido en un contex-
to cotidiano de desazón
informativa, el hecho
de contemplar cómo un

equipo médico de Vall de He-
brón había logrado separar a
dos hermanas siamesas produjo
enmuchos de nosotros una eufo-
ria difícil de controlar. Núria y
Marta simbolizaron la expre-
sión de una proeza de la que to-
dos deberíamos sentirnos orgu-
llosos: aunque mejorable, tene-
mos un sistema sanitario exce-
lente. Este logro nos pertenece a
todos: a los ciudadanos, a los
profesionales, a los gestores y a
todos los gobiernos de laGenera-
litat. Es un patrimonio colectivo
que protege la dignidad humana
y garantiza la cohesión social.
Cuandouno cruza el Institut Ca-
talà d'Oncologia y ve a un inmi-
grante subsahariano recibiendo
la misma asistencia que recibi-
ría él o comprueba cómo atien-

den a sus hijos en urgencias del
CAP, la proeza se confirma sin
necesidad de cámaras. Todos
los días se logran proezas. Es
cuando la necesitamos cuando
más valoramos la sanidad públi-
ca que tenemos.
Ha sido este un año confuso,

donde las múltiples proezas del

día a día se han visto apagadas
por noticias disonantes y donde
la palabra recortes ha acentuado
su correspondiente negatividad
semántica. Fue un grave error
utilizarla. Afortunadamente, va-
rias cosas hemos aprendido,
aparte de la necesidad de comu-
nicarmejor. Entre ellas, la nece-
sidad de tener una conversación
honesta sobre las posibilidades

y las necesidades del sistema.
Hemos de ser audaces. Ello re-
quiere acelerar cambios estruc-
turales y de actitudes, comodes-
politizar la sanidad, promover
una pedagogía de gobierno efec-
tivo de las organizaciones y un
uso responsable de los recursos
por parte de los pacientes, fo-
mentar el liderazgo y la autono-
mía profesional, situar la sani-
dad como un sector de competi-
tividad económica e introducir
ya las TICS. Hay cosas que se
han hecho bien, como por ejem-
plo concentrar prestaciones en
centros de referencia que garan-
tizanmás calidad para el pacien-
te, o cerrar algunos CAP noctur-
nos que podían dilatar la aten-
ción necesaria en situaciones de
urgencia. Gestionar una crisis
de éxito con rapidez y con me-
nos ingresos es una tarea que
nunca está exenta de efectos se-
cundarios. Y eso es lo que hay
que evitar en el futuro, garanti-
zando la equidad, protegiendo
la vulnerabilidad y la fragilidad,
y consiguiendoproezas. Se lo de-
bemos a Núria y a Marta.

MÁS CIRUGÍA

El plan para este año
es reducir los
ingresos de crónicos
para operar más

EL REPARTO
DE LA REBAJA DEL
PRESUPUESTO

Hay cosas que se han
hecho bien, como por
ejemplo concentrar
prestaciones en
centros de referencia

LA PRINCIPAL APUESTA

El plan es atender
mejor desde la
primaria a los
enfermos complejos

Los profesionales

Proezas

Farmacia

ALBERT J. JOVELL, Institut de Política
Sanitària-UIC

El ajuste

ALBERT J. JOVELL
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czynksi, que Clint va filmar sen-
se canviar-ne ni una paraula i en
què es va limitar a plasmar en
imatges el que hi havia al text.
Tot i així, en els últims temps,

potser per falta de bons guions o
per excés d’ambició, la sort a la
taquilla va començar a decaure,
acompanyada per la pobra res-
posta dels crítics. J. Edgar, la bio-
grafia del fundador de l’FBI que
vaprotagonitzar LeonardoDiCa-
prio, va ser el punt final en una
trilogia de fracassos, en la qual
també s’inscriuen Invictus iMás
allá de la vida, pel·lícules que
van generar molta ansietat però
que no van estar a l’altura del
que s’esperava d’ell.
Tot i que les negociacions per

concretar un remake d’Ha nas-
cut una estrella, que podria prota-
gonitzar Tom Cruise, avancen a
passos accelerats, ara per ara no
hi ha res de res. Res de preocu-
pant en un home que al maig
farà 82 anys i que té una entere-
sa física, una vitalitat i un entusi-
asme poc habituals en homes de
la seva edat. Això, evidentment,
no vol pas dir que pensi agafar
vacances. A començaments
d’aquest mes va començar el ro-
datge de Trouble with the curve
(que es podria traduir per “pro-
blemes llançant la pilota”), en el
qual torna a treballar només
com a actor, cosa que no feia des
que el 1993 va protagonitzar En
la línia de foc.
Al nou film encarna un home

que busca nous jugadors de beis-
bol que fa un darrer viatge per
trobar talents acompanyat de la
seva filla (Amy Adams).
Però res no ha sorprès tant els

admiradors com la decisió de
participar en un reality show que
emetrà la cadena de cable E! a
partir del 20 demaig. Imés enca-
ra tenint en compte que el pro-
ductor executiu del programa és
Jeff Jenkins, el mateix que ha
convertit Kim Kardashian i les
seves germanes en estrelles qües-
tionables de la pantalla petita.

En realitat, l’estrella del pro-
grama no és ell sinó la dona, Di-
na, promotora d’un grup sud-
africà de música a cappella ano-
menat Overtone. La sèrie, titula-
da Mrs. Eastwood & Company,
seguirà al llarg de deu episodis
la vida quotidiana de la família,
que també inclou la Francesca,
de 18 anys, filla de Clint amb la
dona anterior, Frances Fisher, i
la Morgan, de 15.
L’eix de la història passarà per

com elsmembres del grup s’acli-
maten a Califòrnia una vegada
que arriben a la hisenda que els
Eastwood tenen a la bucòlica lo-
calitat de Carmel, ubicada al sud
de San Francisco.

Tot i que els productors de la
sèrie han avançat que no hi hau-
rà baralles conjugals ni discussi-
ons amb els fills adolescents, sí
que inclourà esdeveniments
com l’accident en què un dels in-
tegrants del grupmusical encas-
ta el Mercedes de l’actor en una
botiga. El que tots es pregunten
és quina part tindrà Clint en el
programa. Pel que sembla, tin-
drà un paper simplement de re-
partiment, ja que l’enregistra-
ment del xou coincidirà amb el
rodatge de Trouble with the cur-
ve, sense dubte una bona excusa
per a qui sol ser molt tímid en
les seves trobades amb la prem-
sa.c

L ’EMISSIÓ TELEVISIVA

L’actor i director
tindrà un perfil baix
en les deu entregues
rodades a casa seva

Sunil Lal, ambaixador de l’Índia a Espanya, inaugurant la fira

Serrat i Sabina, dimecres, actuant a l’hospital infantil Garrahan de Buenos Aires

mbra de Representants de Montgomery

La gran fira de la pell de
l’Índia (Mega India Lea-

ther Show) va tancar ahir les
portes a Madrid. Durant dos
dies, 45 fabricants i exporta-
dors de productes de pell i
calçat del país asiàtic han ex-
hibit els nous dissenys i col·lec-
cions, a l’hotelMeliá Avenida de
América.
La fira ha rebut al voltant de

400 visitants de firmes, importa-
dors, grans magatzems i cade-
nes de botigues dedicades a la
pell, inclòs el calçat.

Saali Maraan, director execu-
tiu del Consell d’Exportació de
Pell de l’Índia (CLE) va fer res-
saltar la importància del mercat
espanyol i les possibilitats per
millorar encaramés la participa-
ció de l’Índia, que en l’actualitat
se situa en el 6% del comerç to-
tal d’importacions espanyoles
de pell. Des de fa tres anys, el
Consell organitza esdeveni-
ments d’aquest tipus de manera
continuada per fomentar el co-
merç d’aquest sector entre Espa-
nya i l’Índia. / Redacció

36

Serrat,Sabina i
‘esos locosbajitos’
ROBERT MUR
Buenos Aires

‘reality show’

DAVE t / AP

56

P er a Serrat és ja una
tradició quan visita
Buenos Aires. Per a
Sabina era la seva pri-

mera vegada. Els dos cantau-
tors van aprofitar la seva llarga
estada a l’Argentina per oferir
un concert solidari a l’hospital
infantil de referència del país.
Els pájaros van oferir dime-

cres un recital íntim davant de
nens internats –molts d’ells
amb càncer–, que estaven
acompanyats pels seus pares i
pel personal del centre. No po-
dia faltar Esos locos bajitos,
l’emblemàtic tema de Serrat de-
dicat als nens, que va deslligar
l’emoció entre els assistents.
“Volem que facin atenció a

les necessitats i les ambicions
que hi ha en aquest lloc”, va dir

l’artista català abans de l’actua-
ció, que va tenir per objectiu
sensibilitzar la població i fer
augmentar les donacions a la
fundació que gestiona l’hospi-
tal Garrahan, un centre sanitari
públic situat a la capital argen-
tina que tracta les malalties in-
fantils més complexes.
“Atenem el 30% dels nens

amb càncer del país”, va indi-
car, acompanyant els dos ídols,
la directora de l’hospital, Jose-
fa Rodríguez. El Garrahan, fun-
dat fa 25 anys i que disposa de
510 llits, aspira construir, amb
l’impuls de Serrat i Sabina, un
nou edifici especialitzat en on-
cologia, que permetrà atendre
el triple de nens.
“Com a nen, puc parlar poc,

perquè això ja forma part d’un
passat ple de malenconia”, va
dir Serrat quan va parlar de la
seva experiència personal.
“Com a malalt de càncer, puc
dir que la música em va ajudar

molt, però els que més em van
ajudar van ser els metges”.
Per la seva part, Joaquín Sa-

bina va reconèixer que anava a
l’hospital a petició de Serrat,
que ja era la tercera vegada que
actuava al centre per donar su-
port al seu finançament. “Sóc
aquí per donar suport a la salut
pública i gratuïta”, va declarar
el músic andalús, que va fer re-
ferència a les retallades provo-
cades a la sanitat pública a Es-
panya. “Hi ha una guerra per
privatitzar-ho tot”, va criticar
Sabina.
Els dos artistes van iniciar el

5 demarç a Salta la seva segona
gira, Dos pájaros contraatacan,
i des de dissabte passat estan
instal·lats a Buenos Aires on
oferiran 21 concerts al Luna
Park, alternats amb recitals a
l’interior del país, i també al
Paraguai, l’Uruguai i Xile,
abans de tornar a Espanya al
maig.c

CEZARO DE LUCA /EFE

EL DARRER TREBALL

Intervé només com a
intèrpret en un film
en què busca joves
talents del beisbol

KORPA

L’Índia exhibeix
aMadrid lesmillors pells

40

Corresponsal

’un grup sud-africà que canta a cappella

Fernando Hierro, exfutbolista 44
Franco Battiato, cantant 67
Eugènia d’Anglaterra, princesa 22
Michael Nyman, compositor 68
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El25%de lesagressionsen l’àmbit
laboralesdonenal sectorsanitari
Migmiler demetges van ser agredits l’any passat, un 9%més que el 2010

Els metges d’hospitals van patir el 13% de les agressions registrades l’any passat

CELESTE LÓPEZ
Madrid

Mig miler de metges van ser
agredits l’any passat per paci-
ents o familiars que no estaven
d’acord amb la seva manera de
practicar la medicina. I aquests
són únicament els casos que arri-
ben als col·legis de metges. Es
tem que n’hi hagi molts més i
que aquestes xifres siguin la
punta de l’iceberg d’una situació
més estesa i que afecta també
infermers i auxiliars. Però, mal-
grat que no hi ha xifres que re-
flecteixin la dimensió real, s’esti-
ma, segons les dades de l’Orga-
nització Mundial de la Salut
(OMS), que el 25% dels inci-
dents de violència en l’àmbit la-
boral es produeixen en l’entorn
sanitari.
Això és el que va indicar ahir

José Alberto Becerra, respon-
sable del registre d’agressions a
metges de l’Organització Mèdi-
ca Col·legial (OMC), que es va
posar enmarxa el 2010, i va asse-
nyalar que els incidents violents
van augmentar un 9,2% l’any pas-
sat respecte a l’anterior (de 451 a
un total de 496). La majoria de
les agressions (89%) té lloc en el
sector públic, mentre que en el
privat es va registrar l’11% res-
tant, un percentatge, tanmateix,
que ha augmentat lleugerament
respecte a l’any 2010 (9%).
Els metges que exerceixen la

seva feina en atenció primària,
la més propera al ciutadà, són
els que van patir el 53% de les

agressions, seguits a molta dis-
tància dels facultatius d’hospi-
tals (13%). La majoria dels agre-
dits són homes (53%) d’entre 46
i 55 anys (44%), explica Serafín
Romero, secretari general del
Consell General de Col·legis Ofi-
cials de Metges.
Quant al perfil de l’agressor,

les dades de l’observatori de
l’OMC revelen que el 17% tenia
antecedents psiquiàtrics i el 9%

restant havia tingut (o té) proble-
mes relacionats amb les dro-
gues. La resta són pacients que
no presentaven disfuncions al
marge de la malaltia per la qual
sol·licitaven assistència.
El 72% dels agressors van ser

els mateixos pacients –la resta,
familiars– i un terç tenia cita prè-
via amb el metge, mentre que un
19% no eren usuaris del centre
on es van produir les agressions.

Però per què van cometre
l’agressió? El 38% es va produir
per discrepàncies en l’atenció
mèdica, mentre que un 13% es
justifica dient que el facultatiu
no va receptar el medicament
que proposava el pacient. La res-
ta de les agressions té a veure
amb la tardança a rebre atenció i
pel malestar derivat del funcio-
nament intern del centre.
Per comunitats autònomes, el

major nombre d’agressions de-
nunciades es registra a Anda-
lusia (26%), seguida de Madrid i
València, totes dues amb un
14%, i de Catalunya, amb un 11%.
Però aquest percentatge diver-
geix considerablement si es
quantifiquen les agressions per
1.000 col·legiats. En aquest cas,
Extremadura és la comunitat
amb més casos (6,5 per 1.000 de
col·legiats), seguida d’Andalusia,
3,8, i Castella i Lleó, 3,3.
Totes aquestes dades, segons

assenyala l’OMC, reflecteixen
que “darrere de la violència” con-
tra el personal sanitari hi ha “un
entramat causal de gran comple-
xitat”. En un manifest publicat
amb motiu del dia contra les
Agressions en l’Àmbit Sanitari,
l’OMC considera que l’incre-
ment dels actes violents contra
els metges té molt a veure amb

l’extensió d’una mentalitat indi-
vidualista que entén qualsevol
recurs, inclòs el sanitari, com un
“bé de consum” i amb la “con-
descendència dels poders pú-
blics davant el seu ús abusiu”.
Aquests aspectes, a més de les
“falses expectatives” que en la
societat es van suscitant entorn
dels sistemes sanitaris, contribu-
eixen a la creació d’un ambient
hostil que resulta incompatible
amb l’activitat sanitària.
Per frenar aquesta mena d’ac-

tes violents, els metges dema-
nen que es prenguin les me-
sures necessàries per protegir
els professionals i promoure
una percepció realista dels seus
serveis.c

Discrepàncies
respecte a l’atenció i
no receptar el fàrmac
requerit causen el
51% de les agressions

INMA SAINZ DE BARANDA / ARXIU

SÍLVIA OLLER
Girona

El programaper a l’atenció i pre-
venció de malalties cròniques,
impulsat pels departaments de
Salut i Benestar Social amb l’ob-
jectiu de millorar la qualitat de
vida d’aquests pacients, ha acon-
seguit reduir durant el 2011 un
10% els ingressos hospitalaris

respecte a l’any anterior. És la
principal conclusió que s’extreu
d’una prova pilot que s’ha realit-
zat a 41 centres d’atenció primà-
ria de la regió sanitària de Giro-
na i en la qual han identificat
1.523 malalts crònics, que abans
de l’aplicació del programa in-
gressaven, demitjana, com amí-
nim tres vegades l’any a urgèn-
cies. La majoria dels ingressos

eren motivats per un mal con-
trol dels símptomes, una situa-
ció que el programa intenta cor-
regir, ja que ajuda els pacients i
les seves famílies a saber identifi-
car-los millor, avançar-se a pos-
sibles crisis i planificar les cures
juntament amb el metge d’aten-
ció primària. D’aquesta manera,
el pacient coneix l’evolució de la
malaltia i com pot afrontar-la.

El programa prioritzarà els
processos clínics de les deu ma-
lalties cròniques ambmés preva-
lença, com la diabetis, la depres-
sió, insuficiències cardíaques o
respiratòries, dolor crònic, tras-
torns mentals severs o greus,
demència, insuficiència renal
crònica, càncer o malalties de
l’aparell locomotor. El conseller
de Salut, Boi Ruiz, que va quali-
ficar d’èxit l’experiència pilot a
Girona, va afirmar que la inicia-
tiva s’estendrà a altres regions
de Catalunya, tot i que encara
falta concretar el calendari. Per
la seva banda, el titular deBenes-
tar i Família, Josep Lluís Cleri-

es, va destacar la col·laboració
entre els dos departaments, i va
assenyalar que el 24%de les per-
sones ateses pels serveis socials
tenen algun tipus de malaltia
crònica.
Segons dades del Departa-

ment de Salut, a Catalunya hi ha
unes 150.000 persones amb
malalties cròniques avançades
que es troben en fase terminal, i
uns 250.000 pacients crònics
complexos, que pateixen des-
compensacions perquè encara
no tenen controlada la malaltia.
Del total de malalts, 140.000
pateixen algun tipus de depen-
dència.c

Elpla d’atenció demalalts crònics
redueixun 10%els ingressos
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Breves
•Somnolencia al volante. Junto con las distrac-
ciones (programar el navegador, hablar por el
móvil, etc.), el sueño es una de las principales
causas de los accidentes de tráfico. Según datos
proporcionados en la XXI Reunión Anual de la So-
ciedad Española de Sueño, hasta un 30% de los
siniestros están relacionados con la falta de sueño
al volante, por lo que resulta de vital importancia
conducir descansado. Y es que la somnolencia
provoca una disminución del nivel de alerta al con-
ducir, así como una ralentización de los reflejos y
un aumento del tiempo de reacción, de ahí que los
accidentes relacionados con el sueño sean los que
causan una mayor mortalidad.

•Cáncer de próstata. La circuncisión podría pro-
teger frente a los tumores, según un estudio publi-
cado en la revista Cancer, liderado por Jonathan
Wright, profesional de la División de Ciencias de
Salud Pública del Centro Hutchinson, en EE. UU.
Esta conclusión se extrae tras observar que la
operación previene los procesos inflamatorios y
ciertas enfermedades de transmisión sexual que
se asocian, normalmente, a la proliferación de
tumores. Los datos de la investigación mostraron

que los hombres que se habían sometido a una
circuncisión antes de su primera relación sexual
padecían un 15% menos de casos de cáncer.

•Dieta mediterránea. El aumento del consumo de
grasas saturadas y azúcares refinados hace que la
alimentación de muchos españoles se aleje cada
día más de la dieta mediterránea, según los pri-
meros datos del estudio Seguimiento de la Dieta
Mediterránea y su relación con el Riesgo Cardio-
vascular en España (DIMERICA), promovido por la
Sociedad Española de Hipertensión-Liga Española
para la Lucha contra la Hipertensión Arterial (SEH-
LELHA) y la Asociación Española de Enfermería de
Hipertensión y Riesgo Cardiovascular (EHRICA).

•Quimioterapia. Investigadores de la Universidad
de Duke, en EE. UU., han descubierto la estructura
de una molécula capaz de guiar hasta las células
afectadas los medicamentos antivirales que se
usan en quimioterapia. Este avance podría ayudar
a idear fármacos que actuaran directamente sobre
los tejidos afectados sin perjudicar los sanos. Co-
mo consecuencia, se reducirían notablemente los
efectos secundarios de este tipo de terapia.

actual

4

Más grasas, peor esperma
Seguir una dieta rica en grasas saturadas (embutidos, bollería
industrial, platos precocinados...) puede mermar la calidad del
esperma, según un estudio del Hospital General de Massachusetts.
En cambio, consumir grasas beneficiosas, como el omega 3
(pescado, aceite de oliva...), se asocia a un semen de mejor calidad.

Tras revisar varios datos y estudios sobre el consumo
de frutas y verduras en Europa, el Consejo Europeo
de Información sobre Alimentación (EUFIC) ha dado
a conocer un informe del que se extraen algunos datos
sorprendentes. Por una parte, que la mayoría de los euro-
peos no alcanza las recomendaciones de la Organización
Mundial de la Salud (OMS) sobre el consumo de este tipo
de alimentos, que son de 400 g al día, y, por otra, que
factores como la edad, el sexo y el estatus socioeconómico
influyen notablemente en las preferencias alimenticias y
actitudes hacia la fruta y la verdura. Además, el informe
explica que se consume una mayor cantidad de estos pro-
ductos en los países del sur del continente.

Más de dos millones de mujeres, con osteoporosis
La osteoporosis es una enfermedad que provoca la
desmineralización de los huesos y el consecuente aumento del
riesgo de fracturas. Se trata, como afirma la Asociación Española
para el Estudio de la Menopausia (AEEM), de una enfermedad
de género que afecta a más de dos millones de mujeres,
especialmente tras la menopausia, etapa en la que se producen
cambios físicos que favorecen la pérdida de masa ósea.

Tomamos poca
fruta y verdura

Envejecimiento y salud
Cada 7 de abril, la Organización
Mundial de la Salud (OMS)
conmemora su nacimiento
(en 1948) celebrando el Día
Mundial de la Salud. Este
año, la iniciativa pretende
resaltar que muy pronto habrá
en el planeta más personas
mayores que niños, por lo que
resulta esencial emprender
proyectos para adelantarnos al
envejecimiento, y vivir así más
tiempo y mejor.

La Oficina Regional de la Organización Mundial de la Sa-
lud (OMS) para Europa ha recopilado datos acerca de las
tendencias de sobrepeso y obesidad que se han producido
desde 1981 hasta 2005 en personas de entre 25 y 64 años
en los 53 países de la Región Europea de la OMS. Los
datos indican que tanto el sobrepeso como la obesidad
han aumentado en la mayoría de los países europeos, y no
sólo por el envejecimiento de los ciudadanos (las personas
mayores son más propensas que las jóvenes a tener un
peso excesivo), sino a causa del aumento del sobrepeso en
la población en general.

Evolución
del sobrepeso



231

ANNEX

dieta

20

rrestan el efecto de los radicales
libres en el organismo, causantes
de la oxidación, envejecimiento,
enfermedades cardiovasculares,
cerebrovasculares y degenera-
tivas, cáncer, diabetes, etc.
Distintos estudios han revela-
do que los polifenoles del cacao
ayudan a proteger el corazón,
ya que reducen la hipertensión
arterial, el colesterol “malo”, o
LDL, y la acumulación de pla-
ca en las arterias. Además, favo-

recen la dilatación de los vasos
sanguíneos, previniendo trom-
bos y reduciendo el riesgo de ic-
tus. Otro efecto beneficioso es
que disminuyen la resistencia a
la insulina, condición que pre-
dispone a la diabetes. Un recien-
te trabajo, aunque en ratones, ha
demostrado que el cacao, por su
contenido en antioxidantes, re-
duce la propensión a desarrollar
cáncer colorrectal.
Estimulante. Es un alimento ca-
lórico recomendable para per-
sonas con gran actividad física y
en el crecimiento. Por su conte-
nido en magnesio, ayuda a com-
batir el cansancio. Su aporte de
potasio reduce el cansancio mus-
cular. Contiene cafeína, teobro-
mina y teofilina, estimulantes del
sistema nervioso central. Eleva
dos neurotransmisores: la dopa-
mina, que aumenta el estado de
alerta, y la noradrenalina, involu-
crada en la memoria.
Antidepresivo. Este efecto se
debe a su contenido en triptófano,
un aminoácido precursor de la se-
rotonina, un neurotransmisor res-
ponsable del estado de ánimo y el
bienestar. Además de las sustan-
cias estimulantes anteriores, con-
tiene feniletilamina, del grupo de
las endorfinas, conocidas como
las hormonas de la felicidad. Y por
su gran contenido en magnesio,
sobre todo el chocolate negro,
contribuye al equilibrio del sis-
tema nervioso.
Calmante de la tos. La teobro-
mina inhibe la activ idad del
nervio vago que hace toser y, en

un estudio, se ha mostrado más
eficaz que la codeína. También
activa la eliminación de la orina.
No existe una cantidad recomen-
dada para obtener beneficios en
la salud, pero lo aconsejable es no
sobrepasar el consumo de 20-25
g de chocolate al día.

MITOS DEL CHOCOLATE
¿Engorda? Es un alimento ener-
gético (aporta muchas calorías,
unas 500 por 100 g). Pero, si su

consumo es moderado y se realiza
dentro de una dieta equilibrada,
no favorece la obesidad.
¿Causa acné? Antes se pensaba
que la dieta influía, pero se ha
comprobado que el chocolate y
otros alimentos grasos no son res-
ponsables. El acné tiene un com-
ponente genético, y lo causan los
cambios hormonales, las bacterias
y una gran actividad de las glán-
dulas sebáceas.
¿Provoca caries? La caries de-
pende de muchos factores: la sus-
ceptibilidad personal, la perma-
nencia de azúcares en la boca que
alimentan a las bacterias cau-
santes de la caries y la higiene
bucal. Un cepillado correcto tras
las comidas evitará el desarrollo
de esta afección. Incluso un es-
tudio de la Universidad de Osaka
descubrió que parte de la semilla
del cacao tenía propiedades bac-
tericidas que reducían el riesgo
de contraer caries.
¿Es adictivo? Se han realizado
muchos estudios sobre el tema,
pero ninguno ha demostrado que

sus componentes estimulantes
provoquen adicción. Según al-
gunos investigadores, es el placer
derivado de su ingesta lo que lo
hace apetecible y lo que explicaría
su supuesto poder afrodisíaco. En
determinados momentos del ciclo
menstrual, algunas mujeres con-

sumen alimentos que elevan sus
niveles de serotonina en el ce-
rebro, entre ellos el chocolate, lo
que indica una asociación hor-
monal, pero no una adicción. Y
muchas personas tienen un ansia
de dulce en situaciones de bajo
estado anímico.
¿Causa migraña? Esta enfer-
medad es multifactorial. Aunque

el chocolate contiene sustancias
que podrían desencadenar un
episodio, sólo sucede en el 5% de
los casos. La mayor parte de las
jaquecas se deben a otros mo-
tivos: alteraciones hormonales, es-
trés y presión sanguínea.

Anna Cirera

El cacao aporta vitaminas A, B, D y E,
además de minerales como el potasio, el
fósforo, el calcio, el hierro y el zinc, por eso
es un alimento altamente antioxidante

Conservación del chocolate

Para disfrutar al máximo del chocolate, es recomendable
mantenerlo en buenas condiciones, ya que es muy sensible
al calor, a los cambios de temperatura, a los olores, a la hu-
medad y al paso del tiempo.

• La temperatura idónea de conservación debe estar en-
tre los 15 ºC y 18 ºC (comienza a fundirse a los 30º). Al
comprarlo, si hace calor, debe transportarse en una bolsa
térmica.

• No debe almacenarse en la nevera –a no ser que sea
imprescindible por la alta temperatura–, ya que por la hu-
medad pierde el brillo y aparece una capa blanquecina o
grisácea en la superficie. Es la cristalización de la manteca
de cacao, efecto conocido como floración, que, aunque no
es nocivo, sí afea su aspecto.

• Al sacarlo de la nevera hay que esperar un rato antes de
consumirlo para apreciar bien el sabor.

• Es necesario guardarlo en su envoltorio, lejos de ali-
mentos con olores intensos, ya que, al tener grasas, los
absorbería. Al abrirlo, se protegerá su sabor si se guarda
en papel de plata, en un recipiente de plástico o de metal
hermético.

• Hay que respetar la fecha de caducidad que aparece en
el envoltorio de la tableta.

Los polifenoles del cacao ayudan a proteger
el corazón, ya que reducen la hipertensión
arterial y el colesterol “malo”, o LDL

març 2012



232

ANNEX
març 2012

8

tema de portada

especialmente durante años para
reconocer y tratar los problemas
de salud de los seres humanos.
No obstante, resulta mucho más
cómodo y rápido acceder a Inter-
net y consultar directamente la
información que precisamos...
La opinión del médico es im-
prescindible cuando padecemos
alguna enfermedad grave, aun-
que podemos prescindir de sus

servicios cuando sufrimos pro-
blemas de salud que no revisten
gravedad o para los que ya cono-
cemos el tratamiento, como res-
friados, dolores de cabeza, asma,
alergias, diabetes... En caso de
que surjan complicaciones o sín-
tomas nuevos, sí habrá que acu-
dir a la consulta.
También los farmacéuticos pue-
den ayudarnos a solventar nues-
tras dudas sobre temas relacio-
nados con la salud, sobre todo
aquellas cuestiones que atañen a
los medicamentos y su posología.
Así mismo, nos pueden recomen-
dar pautas de vida saludables y,
en algunas ocasiones, realizar un
seguimiento de nuestros niveles
de glucosa y tensión arterial. En
caso de sufrir una patología leve,

ellos pueden indicarnos qué fár-
macos podemos tomar para me-
jorar nuestra salud.
Asociaciones y grupos de

afectados. Son el recurso idó-
neo para informarse sobre todo
lo que rodea a una enfermedad
concreta: sintomatología, compli-
caciones, tipos de fármacos que
componen el tratamiento, efectos
secundarios de las terapias, etc.

Además, permiten que los pacien-
tes entren en contacto con otras
personas que conocen de cerca
su problema, con las que pueden
compartir sus opiniones y expe-
riencias. Algunas de estas entida-
des cuentan con páginas web muy
elaboradas, repletas de informa-
ción muy útil para los pacientes.
Es el caso de la Asociación Es-
pañola contra el Cáncer (www.
aecc.es), la Asociación de Glau-
coma para Afectados y Familia-
res (www.asociaciondeglaucoma.
es), la Asociación de Pacientes y
Familiares de Dermatitis Atópi-
ca (www.adeaweb.org), la Aso-
ciación de Pacientes de Vitíligo
(www.aspavit.com), la Asociación
Española de Pacientes con Cefa-
lea (www.dolordecabeza.net), la

Asociación de Afectados de Pso-
riasis (www.accionpsoriasis.org)...

¿Y DESPUÉS?
Resulta imprescindible saber qué
hacer con la información obte-
nida. Los datos encontrados en
Internet u obtenidos de personas
que no se dedican profesional-
mente a la salud jamás deben
impulsar conductas como la au-

tomedicación o el inicio de tra-
tamientos sin haberlo consultado
previamente con nuestro médico.
Y nunca deben sustituir la opi-
nión de los profesionales que nos
están tratando.
Si en Internet leemos sobre una
terapia novedosa que afirma cu-
rar nuestra dolencia, lo ideal es
comentárselo a nuestro doctor y
que él nos indique si es realmente
así o se trata de una información
errónea. Incluso cuando la solu-
ción a nuestros problemas se pre-
senta como “natural”, “inocua” o
“segura”, lo recomendable es, an-
tes de emprender alguna acción
(comprar el producto, empezar la
terapia, etc.), informar al doctor
sobre nuestras intenciones. Algu-
nas sustancias y procedimientos
pueden interaccionar con los me-
dicamentos que estamos toman-
do y, en algunas ocasiones, em-
peorar nuestra dolencia y poner
en riesgo nuestra salud.

A. Torroella

Nunca está de más disponer de algunos libros sobre salud en
nuestra biblioteca personal. Además de servir para enseñar
a los más pequeños de casa aspectos fisiológicos del ser
humano, son realmente útiles para obtener información
detallada sobre enfermedades y afecciones habituales.

•Embarazo. Dirigido por Anne Théau (Ed. Larousse). El
libro muestra, a modo de guía, las pautas para disfrutar del
embarazo con una buena salud. En él se
explica cómo se realiza el seguimiento
médico de la gestación, en qué consiste
la preparación al parto, qué es la
lactancia, cómo deben ser los cuidados
del recién nacido, qué trastornos
son frecuentes en bebés... Además,
incorpora un diccionario médico y un
dietario del embarazo.

•Guía práctica para cuidar a nuestros
mayores. Ricardo Díez Manteca (Ed. Salvat). Publicación
que recoge herramientas sencillas y útiles sobre temas como
la alimentación, el ejercicio físico,
el aseo, la adaptación del hogar y
la actividad mental de las personas
mayores. También proporciona
información sobre cómo cuidar
a pacientes con demencia o que
padecen enfermedades degenerativas,
así como sobre recursos sociales
y procedimientos jurídicos de
incapacitación.

•1000 preguntas y respuestas sobre
salud. Ramón Sánchez-Ocaña (CEAC). Es el libro perfecto
para tener en casa. En él se exponen, alfabéticamente y en
forma de pregunta-respuesta, las dudas sobre los temas
de salud más habituales: ¿en qué se
diferencia la artritis de la artrosis?, ¿es
la obesidad una enfermedad?, ¿cuáles
son las causas de la impotencia
masculina?, ¿es cierto que el vinagre
es efectivo contra los piojos?,
¿conllevan algún riesgo las vacunas?...
Las explicaciones están elaboradas
con un lenguaje claro y sencillo y
cuentan con ilustraciones para aclarar
los conceptos más complejos.

•La cocina de la salud. Valentín Fuster, Ferran Adrià
y Josep Corbella (Ed. Planeta). La base de una buena
salud es alimentarse correctamente. Para ello es necesario
conocer los alimentos, sus nutrientes, de qué formas
podemos cocerlos y qué relación tenemos los seres
humanos con la comida. Ferran Adriá,
cocinero de reconocido prestigio
internacional, Valentín Fuster, uno
de los mejores cardiólogos del
mundo, y Josep Corbella, periodista
especializado en salud y ciencia,
nos cuentan todas las claves, ideas
y consejos para adaptar la dieta a
nuestras necesidades nutricionales y
disfrutar de la comida de la forma más
saludable posible.

Siempre a mano...

Internet es una buena herramienta para
informarse sobre todo tipo de afecciones,
pero hay que ser muy escrupuloso a la hora
de elegir qué páginas web visitar
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SALUT wLa despesa farmacèutica del Sistema Nacional de
Salut (SNS) al febrer va ser de 878.768.091 euros, un 6,77 per
cent menys respecte al mateix mes de l’any anterior, segons
el Ministeri de Sanitat. A Catalunya, ha baixat un 8,13%.
Quant a la despesa mitjana per recepta, s’ha registrat un des-
cens del 8,8% per cent respecte al mateix període de l’any
anterior, mentre que s’ha comptabilitzat un total de
82.090.987 receptes facturades, un 2,27% més. / Redacció

SANITAT wLa demora per
aconseguir hora per a una
consulta externa, per fer
una prova de diagnòstic o
bé per a una intervenció
quirúrgica és la causa princi-
pal de queixa dels ciutadans
respecte a la Sanitat espa-
nyola, segons l’últim infor-
me del Defensor del Poble.
Aquesta institució va regis-
trar durant el 2011 més de
mig miler d’expedients i
l’informe denuncia les dis-
funcions en la gestió de les
llistes d’espera. Si aquestes
demores són la principal
causa de queixa dels ciuta-
dans, les desigualtats entre
les autonomies en la presta-

ció de serveis és també un
altre motiu important de
reclamacions. “És subjacent
la percepció –assenyala l’in-
forme– que l’accés a les
prestacions sanitàries no té
lloc en condicions d’igualtat
efectiva”. Aquesta desigual-
tat s’ha posat de manifest,
per exemple, en els proble-
mes de molts pacients amb
malalties cròniques i sotme-
sos a un estricte tractament
farmacològic que, en els
desplaçaments fora de la
seva comunitat de residèn-
cia, “no han pogut accedir a
les medecines que ineludi-
blement necessitaven”, indi-
ca el Defensor. / Agències

Les llistes d’espera i la desigualtat entre
autonomies centren les queixes sanitàries

CIUTADANS wA Catalunya
s’ha creat l’Associació pro
Defensa del Menor (Aprode-
me) per denunciar actua-
cions considerades “arbi-
tràries” dels serveis socials
de les administracions
que han separat alguns
nens de les seves famílies.
Són el que denominen “se-
grestos legals”. L’entitat,
presidida per Francesc
Cárdenas, es proposa d’in-
fluir en el reglament de la
llei del Menor, encara
pendent. / Redacció

LanaudeproveïmentATV-3 s’acobla
ambèxit a l’Estació Internacional

La nau ATV-3 Edoardo Amaldi de l’ESA
ESA

CIÈNCIA wLa nau ATV-3 Edoardo Amaldi, de l’Agència Espaci-
al Europea (ESA), ha completat la fase d’acoblament orbital a
l’Estació Espacial Internacional (ISS). La maniobra d’atraca-
da, efectuada a les 00.31 hores, no ha tingut cap mena de com-
plicació. El director de vols tripulats de l’ESA, Thomas Rei-
ter, es va mostrar molt satisfet perquè “això demostra que les
tecnologies utilitzades tenen un potencial increïble per a fu-
turs vols tripulats”. / Agències

SUCCESSOS wUna nena de
cinc anys va morir dimarts
a Tarragona en precipitar-
se des del sisè pis d’un edifi-
ci del barri de Sant Salva-
dor, van informar fonts dels
Mossos d’Esquadra. Tot fa
pensar en un accident. Se-
gons el Diari de Tarragona,
la menuda, filla de pares
nigerians, va caure des de
la finestra de casa seva, a
l’avinguda dels Pallaresos,
quan va sortir per veure
uns nens que jugaven al
carrer. / Efe

Morunanena
en caure
d’un sisèpis

Ladespesa farmacèutica baixaun6,7%
tot i que el nombrede receptespuja un2%

Lluís Ribas de Pouplana i Eva Maria Novoa, a l’Institut de Recerca Biomèdica de Barcelona
IRB

Aprodemeuneix
pares separats
dels seus fills

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Científics de l’Institut de Recer-
ca Biomèdica (IRB) de Barcelo-
na han descobert un avenç clau
en l’evolució de la vida a la Terra
que va tenir lloc fa més de 2.500
milions d’anys i que ha guiat tota
l’evolució posterior dels éssers
vius. El descobriment, que es
presenta avui a la revistaCell, ex-
plica com les cèl·lules aconse-
gueixen fabricar proteïnes amb
la màxima eficiència.
Més enllà de la importància

que té per entendre l’evolució, la
investigació obre la via a millo-
rar la producció de proteïnes
d’interès farmacològic, com ara
la insulina per a persones diabè-
tiques o l’hormona del creixe-
ment per a nens patològicament
baixos.
Igualment, podria obrir la via

a frenar la producció excessiva
de proteïnes que té lloc en les
cèl·lules tumorals i, així, millorar
el tractament del càncer.
“Quan es descobreix una cosa

com aquesta, la sensació és d’eu-
reka! El ventall de possibilitats
que s’obren és enorme”, va de-
clarar ahir Lluís Ribas dePoupla-
na, investigador Icrea de l’IRB i
director del projecte. Ribas de
Pouplana i Eva Maria Novoa,
primera autora de la feina, ja pre-
paren més experiments per mi-

llorar la producció de proteïnes
d’interès farmacològic a partir
del descobriment que han fet.
La investigació s’ha basat a

comparar els genomes de cinc-
centes espècies per entendre
més bé el mecanisme de produc-
ció de proteïnes. Les espècies es
divideixen en tres grans domi-
nis: les archaea, que es conside-

ren els éssers vius més antics de
la Terra; els bacteris, organismes
d’una sola cèl·lula desproveïts de
nucli, i les eucariotes, com les
plantes, els fongs i nosaltres, els
animals, que estem formats per
cèl·lules amb nucli.
Comparant els genomes, Ri-

bas de Pouplana iNovoa han des-
cobert que tant els bacteris com
els eucariotes han adquirit un
mecanisme que accelera la pro-
ducció de proteïnes. Aquest me-
canisme se situa a l’anomenat
ARN de transferència, una peça
clau per sintetitzar proteïnes a
partir dels gens. De tota manera,
el mecanisme és diferent per a
bacteris i per a eucariotes.
En conseqüència, les pro-

teïnes que es produeixen en més
quantitat són diferents en bac-
teris i en eucariotes. I, per tant,
els genomes d’aquests dos tipus
d’espècies cada vegada s’han fet
més diferents al llarg de l’evo-
lució. “Ara –conclou Lluís Ribas
de Pouplana– entenem més bé
aspectes dels genomes que no
enteníem”.c

Les nostres cèl·lules
i les dels bacteris
utilitzen mecanismes
diferents per optimitzar
la síntesi de proteïnes

BARCELONA Redacció

Gairebé vuit anys després que el
projecte de construcció de la re-
fineria Balboa, a Tierra de Bar-
ros (Badajoz), es posés en mar-
xa, el Ministeri d’Agricultura i
MediAmbient n’ha fet una avalu-
ació ambiental desfavorable que
ha disposat d’un suport amplís-
sim al PSOE. La refineria ges-
tionaria el cru procedent del lito-
ral de Huelva i obligaria a efec-
tuar un gran oleoducte. Molts
sectors havien afirmat que era
un contrasentit instal·lar una
altra refineria quan a Espanya hi
ha una gran sobrecapacitat de
refinament i una tendència cla-
ra a la reducció de la disponibi-

litat de petroli. Així i tot, han es-
tat els arguments ambientals els
que han deixat fora de joc aquest
projecte.
El Ministeri d’Agricultura i

Medi Ambient el desestima, en-
tre altres raons, “pels riscos
d’abocament associats als cente-
nars de quilòmetres d’oleoduc-
tes” que s’haurien de construir
per proveir una instal·lació situa-
da 200 quilòmetres sota terra. A
més a més, els oleoductes hauri-
en vorejat el parc nacional de
Doñana. Altres arguments són
l’increment del nombre de grans
petroliers que hauria atret la refi-
neria a la costa, així com l’incre-
ment d’“emissions contaminants
de la refineria, enmig d’una de

les comarques agràries més ri-
ques d’Extremadura”, cosa que
posaria “en perill la qualitat dels
productes”.
Les organitzacions ecologis-

tes principals (Amics de la Ter-
ra, Ecologistes en Acció, Green-
peace, SEO/BirdLife i WWF) es
van felicitar de la decisió. Lama-
jor part dels informes tècnics
eren contraris a aquesta instal·la-
ció pels danys que hauria pogut
provocar almedi ambient. De to-
ta manera, “les fortes pressions
exercides per diversos interes-
sos privats i per alguns càrrecs
polítics perquè la refineria tirés
endavant han retardat durant
anys aquesta decisió”, van denun-
ciar aquestes oenagés.c

MediAmbient rebutja la refineria a
quèvadonar suport el PSOEaBadajoz

PANORAMA

Descobertunavençclau
enl’evolucióde lavida
La troballa obre la via amillorar la producció de fàrmacs
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La despesa en Defensa
No deixa de ser curiós que el pressupost
de Defensa es retalli aquest any un 8,8%,
la meitat que la mitjana de la resta de
ministeris. És cert que hi ha contractes
substanciosos ja firmats que s’han de
complir, però també és veritat que a
Itàlia no s’ho han pensat dues vegades i
Mario Monti ha decidit reduir l’exèrcit a
55.000 efectius. A Espanya són 85.000,
malgrat que compta amb menys habi-
tants que Itàlia.

Reduir empreses públiques
El que més li costa de retallar a un go-
vern és la profusió de societats i empre-
ses públiques creades durant els últims
anys. Li passa al Govern de la Generali-
tat i també a l’Executiu de Mariano
Rajoy. Aquest va anunciar com un
gran esdeveniment que reduiria de
27 les 400 empreses dependents de
l’Estat. Vint-i-set de quatre-centes. Serà
corporativisme?

CiU, amb la reforma laboral
Les intencions de CiU sobre la reforma
laboral consisteixen a introduir algunes
modificacions durant el tràmit parlamen-
tari de la llei en el sentit de donar més
garanties i seguretat jurídica a la norma
i, en tot cas, reduir el període d’un any
per al contracte de prova que planteja el
PP. Però la formació nacionalista no es
planteja canvis substancials, ja que subs-
criu gairebé en la seva totalitat el contin-
gut de la reforma.

H an protestat al carrer els
estudiants, els mestres,
els metges, els funciona-
ris, els Mossos d’Esqua-

dra, els treballadors de firmes mitja-
nes comara InoxcromoRoca, els d’in-
nombrables petites empreses, els de
grans indústries com la de l’automò-
bil, els de companyies de serveis com
Spanair, els conductors d’autobús i
metro, els taxistes, han protestat
col·lectius creats per combatre els des-
nonaments, han enarborat consignes
contra el sistema els iaioflautes, grups
de veïns s’han tancat en ambulatoris…
La llista de formes de protesta dels úl-
tims mesos és terrorífica. I hem tin-
gut una vaga general. No gaire gene-
ral, més aviat parcial, però vaga con-
tra el Govern al cap i a la fi.
És curiós que amb aquest caldo de

cultiu, amb aquest malestar subja-
cent, la vaga no hagi estat una aturada
completa, rotunda. Els sindicats van
amenaçarRajoy amb “un conflicte so-
cial creixent”. No cal que s’arroguin
la capacitat per insuflar malestar en
la societat perquèmotius ja n’hi ha de
sobres. De fet, haurien de començar
per reflexionar per què la seva princi-
pal arma, la vaga general, no ha tingut
l’èxit que es podria esperar en el con-
text actual. En canvi, les manifesta-
cions que van tenir lloc a Barcelona o
Madrid el 29-M sí que van atreure de-
senes de milers de persones.

Aquesta aparent paradoxa només
reflecteix que la por ha envaït tots els
racons de la societat. Els que van anar
a manifestar-se volien evidenciar el
seu malestar i avisar el poder –sigui
on sigui: a Barcelona, Madrid, Brus-
sel·les o Berlín– que el vas de l’aguant
comença a vessar. Si molts d’aquests
manifestants van treballar aquell dia,
només es va poder deure a tres mo-
tius, a quin més preocupant: perquè

les seves finances no són tan pròspe-
res per deixar perdre els ingressos
d’una jornada, perquè la seva situació
laboral no els permet gaires alegries
davant de l’amo o perquè pensen que
la seva empresa no està per rebaixar
la productivitat. En qualsevol dels
supòsits, la sensació d’inseguretat
estaria darrere d’aquestes decisions
personals.
El malestar social s’ha manifestat

de múltiples formes, com hem vist.
Però només quan ha anat associat a
la violència o, més ben dit, quan
aquesta se n’’ha aprofitat, ha estat
quan ha fet la volta almón. I Barcelo-
na és ara el símbol de la crisi a Espa-
nya per als europeus i americans.
Que una batalla campal al centre de
la capital catalana ocupi la portada
de The New York Times i The Wall
Street Journal no és precisament una
bromaper a la nostra imatge interna-
cional. Per això el fenomen és molt
preocupant. Però els governs tampoc
no haurien de caure en la temptació
de dedicar-li més atenció a l’esclat
d’unes desenes de vàndals, per molt
que sigui necessari estroncar-ne els
excessos, que a aquest malestar més
difús, però letal com el pitjor dels vi-
rus, que en forma dedesesperança ca-
da vegada es va endinsant més i més
en la nostra societat.

mdgarcia@lavanguardia.es

Els incidents deBarcelona en portada

SENSE PERMÍS

ARXIU

L’expresident brasiler va comparèixer la setmana passada per anunciar l’èxit del seu tractament
RICARDO STUCKERT / AP

BARCELONA Redacció

L’expresident brasiler Luiz
Inácio Lula da Silva ha estat dis-
tingit amb el XXIV Premi
Internacional Catalunya, guardó
anual atorgat per la Generalitat
des del 1989, per haver estat “l’ar-
tífex de la transformació d’un
país del tercermón en una potèn-
cia emergent”. Però el premi, do-
tat amb 80.000 euros i l’escultu-
ra La clau i la lletra del recent-
ment desaparegut Antoni Tàpies,
també reconeix el “peculiar ta-
rannà personal” de Lula, que “ha
estat capaç d’enfrontar-se, amb
imaginació i coratge, a la pobresa
i a la desigualtat”.
El Premi Internacional Cata-

lunya es concedeix anualment a
aquelles persones quehan contri-
buït a desenvolupar els valors cul-
turals, científics o humans pel
món i entre els seus guardonats
hi ha premisNobel de la Pau com
JimmyCarter i l’opositora birma-

na Aung San Suu Kyi, l’expresi-
dent txec mort Václav Havel o
l’escriptor japonèsHarukiMura-
kami, que va rebre el premi l’any
passat. El jurat es va decidir per
unanimitat per Lula, després
d’examinar 177 candidatures pro-
cedents de 57 països.
El president de la Generalitat,

Artur Mas, va ser l’encarregat de
fer públic el nom de Lula da Sil-
va, de qui va destacar la seva llui-
ta per combatre la pobresa mit-
jançant polítiques de creixement
econòmic que afavorissin un re-
partiment just de la riquesa. “Va
entendre, ell que tenia un passat
sindicalista molt d’esquerres,
que sense creixement econòmic
no hi ha riquesa per repartir”.
Polítiques que “no es troben allu-
nyades de la política europea tra-
dicional, ni són als antípodes de
la política de la Generalitat”, va
admetre el president.
Lula no només ha acceptat el

premi, sinó que està disposat a vi-

atjar al juny aBarcelona per reco-
llir-lo personalment, si el seu es-
tat de salut l’hi permet, una vega-
da ha donat per superat el càncer
de laringe que li van diagnosticar
l’octubre del 2011. L’expresident
brasiler va remetre a Artur Mas

una carta en la qual assegura sen-
tir “alegria i orgull” per un guar-
dó que “porta la força creativa
transformadora del poble català”
i que “reforça l’amistat i la solida-
ritat entre els nostres pobles”. Lu-
la afegeix que el premi “reforça
lameva convicció de la importàn-
cia de les lluites per a una socie-
tatmés justa i democràtica, sense
fam ni misèria”.
Lula da Silva va ser president

del Brasil entre el 2003 i el 2011.
Per primera vegada unpartit d’es-
querres arribava a la presidència
mitjançant les urnes. En els seus
vuit anys al capdavant del país,
Lula va aconseguir amb les seves

polítiques reduir un 73% de des-
nutrició, un 45%demortalitat in-
fantil, va passar de 5 a 14 milions
de treballadors, va rebaixar la po-
bresa a la meitat i va ampliar de
manera substancial la cobertura
sanitària pública. Dos mandats
en què va pujar un 20% el salari
mínim al mateix temps que re-
duïa un 16% la despesa pública,
fet que va suposar “el millor pro-
grama conegut de transferències
de renda del món”, com va reco-
nèixer The Times.
La setmana passada, Lula va

anunciar que el tractament del
seu càncer havia estat reeixit i no
descarta tornar a la política.c

Mésmalestarquenoviolència

Lula, recuperat
d’un càncer de
laringe, vol recollir
el premi a Barcelona
el juny vinent

M. Dolores García

Lula, distingit
ambelPremi
Internacional
Catalunya
LaGeneralitat destaca la lluita contra
la pobresa de l’expresident del Brasil

abril 2012



236

ANNEX
abril 2012

DISSABTE, 7 ABRIL 2012 M O N O G R À F I C E S P E C I A L LAVANGUARDIA 9

Entrevista:Dr.AntonioCampo,dermatólogo

E
l Dr. Antonio Campo es
médico especialista del
Servicio de Dermatología
del Hospital Clínico de
Barcelona, dondedirige la
Unidad de Terapia Foto-
dinámica. Hemos habla-

do con él para que nos explique las venta-
jas que ofrece la terapia fotodinámica para
el tratamiento de algunas lesiones tumora-
les de la piel.

Para empezar, ¿en qué consiste la
terapia fotodinámica?
• Se trata de una técnica que empleamos
para tratar algunos tipos de tumores su-

perficiales en la piel. Consiste en aplicar
sobre la zona una sustancia tópica que
contiene metil aminolevulinato un foto-
sensibilizante que es absorbido por las
células enfermas, y que es transformada
por las células tumorales en
Protoporfirina IX, Una vez aplicada la
crema, se irradia sobre ella luz roja me-
diante lámparas de Leds (diodos emiso-
res de luz) para provocar una reacción
del fotosensibilizante que consiste en la
liberación de radicales libres (oxígeno)
que provocan la muerte de las células tu-
morales.

¿Qué ventajas ofrece esta técnica
frente a otras alternativas?
• Varias. Para empezar, se trata de una
técnica que es muchomenos agresiva que

la cirugía, por lo que ofrece también unos
resultados cosméticos muy buenos, ya que
evita las cicatrices. En segundo lugar, se
trata de un tratamiento selectivo para des-
truir tejido cancerosos y precancerígeno,
ya que la luz respeta las células sanas.
Además, la terapia fotodinámica trata áre-
as de cancerización por lo que no sólo
cura algunas lesiones, sino que también
puede prevenir la aparición de futuros
tumores.

¿En qué casos está indicada la tera-
pia fotodinámica?
• Es una técnica que tiene unos años de
trayectoria y se emplea en diversas áreas
médicas, pero donde yo veo mejores re-
sultados es en el tratamiento de tumores
superficiales como el carcinoma basoce-
lular, el carcinoma escamoso o las quera-
tosis actínicas, que también pueden aca-
bar convirtiéndose en carcinomas. Es
importante decir que la terapia fotodiná-
mica no sirve para el tratamiento de me-
lanomas.

¿Existe un perfil determinado de
pacientes de estas patologías?
• Se trata de enfermedades relacionadas
directamente con la exposición prolon-

gada y crónica a los rayos ultravioletas,
de manera que actualmente predominan
personas de más se sesenta años que en
su día no tomaron las precauciones sufi-
cientes para protegerse del sol o que por
diversas razones (laborales, lúdicas, etc.)
estuvieron expuestos a él. También hay
un porcentaje significativo de varones con
alopecia cuyo cuero cabelludo ha esta-
do más expuesto a las radiaciones dañi-
nas por la ausencia de cabello.

¿Hacia dónde camina la evolución
de esta técnica?
• Se trata de un tratamiento maduro, si
bien actualmente se está investigando en
la mejoría de los protocolos de tratamien-
to así como nuevas indicaciones como el
tratamiento de infecciones micóticas de
las uñas, verrugas vulgares, otros tumo-
res cutáneos como los linfomas, etc…

“La terapia fotodinámicaofrecemuy
buenos resultados enel tratamiento
de tumores superficiales”

Los nuevos estudios
tienden a buscar una
aplicaciónmenos
dolorosa

La terapia fotodinámica
puede curar carcinomas
basocelulares y
escamosos superficiales
y las queratosis actínicas

Cáncerdepielnomelanoma
CÁNCERCUTÁNEONOMELANOMA

E
l Cáncer de Piel No
Melanoma (CPNM)
es el cáncer más fre-
cuente entre la pobla-
ción blanca. Las tasas

de curación de este tipo de cán-
cer sonmuy elevadas, entre el 96
y el 99%. Una ínfima proporción
de estos tumores, especialmente
aquellos que no son tratados a
tiempo, pueden llegar a ser mor-
tales. La incidencia del CPNM
parece ir en aumento por lo que
es importante consultar a tiem-
po a su dermatólogo.

Hay distintos tipos de cáncer
cutáneo nomelanoma:

QUERATOSIS
ACTINICAS (QA)
Es la lesión precancerosa más
frecuente. Se caracterizan por
manchas rugosas y escamosas,
costras o llagas. Deben tratarse

porque pueden evolucionar a
Carcinoma Espinocelular.

CARCINOMA
BASOCELULAR (CBC)
Supone el 60% de los tumores
de piel. Es importante el diag-
nóstico precoz porque, aunque
raramente metastatiza, puede
llegar a afectar a los huesos u
otros tejidos de la piel. Tiene un
aspecto abultado y brillante.

CARCINOMA
EPIDERMOIDE
Aparece habitualmente en cara,
orejas o manos. Se presenta ha-
bitualmente como un abulta-

miento rojo y duro de la piel. La
Enfermedad de Bowen, Carci-
noma Epidermoide in situ, es la
forma más precoz del cáncer de
piel de células escamosas.

más información
Para cualquier consulta existe una
dirección de correo electrónico a la

queusted puede dirigirse:
tfd@galderma.com

TERAPIAFOTODINÁMICA

Existe una importante opción de tratamiento, la Terapia Fotodinámica, que es una técnica
que debe aplicar el dermatólogo en la consulta, sencilla, no quirúrgica, no invasiva y muy
selectiva, ya que se logra destruir las células malignas respetando las sanas. El procedi-
miento consiste en la administración de un agente fotosensibilizante sobre el tejido afecta-
do, seguido de una dosis lumínica. Es un procedimiento terapéutico seguro, bien tolerado,
de gran eficacia y que no deja cicatrices .
Protocolo para el tratamiento para Queratosis Actínicas: 1 sola sesión de TFD con revisión a
los 3 meses.
Protocolo para el tratamiento de Carcinoma Basocelular: 2 sesiones de TFD, separadas por 1
semana y con revisión a los 3 meses
Protocolo para el tratamiento de Enfermedad de Bowen: 2 sesiones de TFD, separadas por 1
semana y revisión a los 3 meses.

QUERATOSISACTINICAS (QA) CARCINOMAEPIDERMOIDE

CARCINOMABASOCELULAR (CBC)
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Entrevista:Dr.ÁngelBaitó,Odontólogo.DirectorMédicodel InstitutOdontològicBonanova

C
onmásde 25 años dedicados a
laodontología, yenparticulara
la implantología dental, el Dr.
Ángel Baitó fue pionero en la
colocacióndeimplantes.Delos
más de 10.000 implantes que
lleva colocados, “los primeros

–nos cuenta- están en boca demis familiares
que, juntoaotrospacientes,secomportaronen-
toncescasi comohéroes, confiandoennosotros
para someterse auna solución sobre la que aún
existíandudassobresueficacia”.Entornoa im-
plantologíayasufilosofíadeatenciónalpacien-
tenossiguehablandoenlasiguienteentrevista.

Finalmente, la implantología se ha
impuesto… ¿En su clínica apuesta por
lasuperespecialización?
• Sí. Tengo el honor de haber vivido la época
gloriosade la implantología, cuandocolocarun
implanteeraunatareaarduaycomplicada.Hoy
se ha convertido en una técnica rutinaria, que
ademásofreceexcelentes resultados,perodebo
decir que el enfoque de nuestra clínica esmu-
chomásamplio:nuestrocompromisoesdarun
tratamiento integral enodontología. El Institut
OdontològicBonanova lo integramos 15profe-
sionales, entre especialistas y auxiliares, y sí,
desde el inicio hemos apostadopor la superes-
pecialización: cadaunode losdoctores sededi-
ca íntegramente aunapartede la odontología y
haceque los tratamientos seanmultidisciplina-
rios, aunque siempre supervisadospormí. Per-

sonalmentemededico a cirugía e implantolo-
gía, pero las primeras visitas las evaluamos en
conjunto.

¿Quédistinguea I.O.Bdeotrasclínicas
dentales?
•Yodestacaría sobre todo el factor humano.Y
es que, de un tiempo a esta parte estamos asis-
tiendo a la apariciónde grandes clínicas denta-
les franquiciadas ymultiprovinciales: auténti-
cas empresas dentales completamente imper-
sonales,dondeelpacienteno tieneunreferente
profesional, ya que suplantilla cambia constan-
temente.Nosotros somos el contrapunto. A lo
largo de los años hepodido reunir a un equipo
de especialistas, con experiencia consolidada,
compañeros cuyas cualidades humanas están
almismonivel que sus conocimientosmédicos.
Tambiénhemos incorporado jóvenescolabora-
dores con brillante futuro… En resumen, un
granequipohumanocapazdegenerarenelpa-
cienteunasensacióndeseguridady, sobre todo,
de ser un referenteprofesional para solucionar
susproblemas.

Como experto en implantología ¿En
qué punto está la técnica y en qué di-
recciónavanza?
•Estamosasistiendoaunnuevo tipodecirugía
guiadaporordenador,quenospermiteenunso-
lo paso colocar los implantes y confeccionar la
prótesis,todoenelmismoacto,demaneraqueel
pacienteno tieneporqué irdesdentadoennin-

gún momento. De cara al futuro creo que los
avancesnoserántantoenelconceptopropiodel
implante, sino másbienenelmanejode los teji-
dosdondeloscolocamos,esdecir, injertosóseos,
injertosdetejidoconectivo,biomateriales,etc.

¿A qué perfil de pacientes la orienta?
¿Diría que hoy se abusa un poco de la
implantología?
•La implantología se orienta aunperfil depa-
cientes muy diverso, desde jóvenes que han
perdido alguna pieza, ya sea por accidente o
procesos infecciosos, a personasmayores a las
que les sustituimos sus prótesis móviles por
otras fijas, colocando solo dos implantes en
mandíbulas a los que anclamos sus dentaduras
desajustadas, lo que les aporta unamejora im-
portanteensucalidaddevidaamuybajocoste.
Al respecto de la segunda pregunta, la res-
puesta es sí. Creo ciertamente que actualmen-
te se está abusando de la colocación de im-
plantes.Comoen todoen la vida, en implanto-
logía debe aplicarse el sentido común, plante-
andoel tratamiento adecuadoen funciónde la
persona que tenemos delante, de su edad, sus
expectativas estéticas, su economía e incluso
sus miedos. Todo ello cuenta para nosotros.
Recuerdo quemi profesor, el Dr. Carl Mish,
decía: “lomás difícil es saber cuando no debes
colocar un implante”, y luego riendo añadía
“más vale ver la espalda del paciente una vez,
quever sucaraviniendoareclamarconstante-
menteotras soluciones”.

Dr. Ángel Baitó
Institut Odontològic Bonanova

PlaçaBonanova 11 bajos
08022Barcelona

Tel. 932118340- 932128558
www.institutodontologicbonanova.com

N.R.S.: E08681374

“Nuestro compromisoesdarun
tratamiento integral enodontología”

PERFIL

Licenciadoenmedicinaycirugía
por laUniversidaddeBarcelona -
Especializadoenestomatologíapor
laUniversidaddeBarcelona -Licen-
ciadoen implantologíaporel
Misch Implant InstitutdeMichi-
gan -Master enperiodonciayesté-
ticadental.

Todas las pacientes
con cáncer de
mama deben
recibir radioterapia
postoperatoria sin
exclusión

Entre el 70 yel 80%de laspacientes con
cáncerdemamarecibenradioterapia

SOCIEDADESPAÑOLADEONCOLOGÍARADIOTERÁPICA (SEOR)

Los últimos estudios
de la SEOR revelan
que la irradiación de
una paciente con
cáncer de mama au-
menta su supervi-
vencia sin empeorar
su calidad de vida.

E
n los últimos años la On-
cología Radioterápica ha
experimentado un gran
avance tecnológico. Un
cambio que ha propicia-

do el paso de la radioterapia de dos
dimensiones y administrada con
bombas de cobalto a la radioterapia
basada en imágenes tridimensiona-
les, concálculosdedosisextremada-
mente precisos, tratamiento con
acelerador linealycontrolen tiempo
real del volumen que se irradia con
imágenes bi o tridimensionales. To-
do ello se ha traducido en una gran
mejora para las pacientes que reci-
ben radioterapia, debido a una gran
disminución de los efectos tóxicos,
especialmente cardíacos, pulmona-
res y cutáneos. Con ello, los últimos
estudios revelan que la irradiación
de una paciente con cáncer dema-
ma aumenta su supervivencia sin
empeorar sucalidaddevida.

Según el Dr.Manel Algara, coor-
dinador del grupode trabajo de cán-
cerdemamade laSociedadEspaño-
la de Oncología Radioterápica (SE-
OR), “actualmente los esfuerzos de
la oncología radioterápica enmama
están concentrados en poder admi-
nistrar la irradiación de una forma
máscómodapara laspacientes.Has-
ta ahora, el tratamiento estándar

consistía en la irradiacióndurante 5-
7 semanas, esdecir, lapacientedebía
acudir a diario a nuestro servicio;
ahora, endeterminados casos, pode-
mos concentrar la dosis en 3-4 se-
manas”. Además, añade, “es posible
queenbreve se estandarice la llama-
da irradiación parcial acelerada, que
todavía reducemás el tiempode tra-
tamiento”.

Actualmente entre un 70 y un
80% de las pacientes son tratadas
con radiaciones. Sin embargo, el
porcentaje superior son aquellas pa-
cientes que son tratadas con cirugía
conservadora, en lasque siemprees-
tá indicada la radioterapia. También
está indicada en aquellas pacientes
con tumores localmente avanzados,
en los que la irradiación se realiza
antes o después de la cirugía y trata-
miento sistémico. Así, como comen-
ta elDr.Algara, “nodebemosolvidar
el granpapelque juega la irradiación
como arma paliativa, en el control
del dolor y otros síntomas derivados
de lasmetástasis”.

RADIOTERAPIA,
IMPRESCINDIBLE
TRASLACIRUGÍA
La prestigiosa revista “The Lancet”
ha publicado recientemente un es-
tudioenelqueseconfirmaque la ra-

dioterapiadespuésde la cirugíapara
pacientes enetapa tempranadecán-
cerdemama, reduceel riesgodeque
la enfermedad se propague entre 10
y 15añosdespuésdel tratamiento.

Actualmente, el tratamiento con-
servador de la mama es la opción
quirúrgica preferida en nuestro país
“ya que no solo extirpa el tumor con
garantías, sino que favorece la con-
servación de lamama, con la impor-
tanciaqueesto tienepara laspacien-
tes”, afirma el Dr. Alfredo Ramos,
Presidente de la SEOR. Los resulta-
dos del estudio publicado en The
Lancet “confirman una reducción
global del riesgo de recidiva del cán-
cer del 16%yunadisminucióndeun
4% en el riesgo demuerte por cán-
cer de mama en aquellas mujeres
tratadas con cirugía conservadora y
que recibieron radioterapia poste-

rior frente a las que no lo hicieron.
Además, aunque este efecto benefi-
cioso se observa en todas las pacien-
tes, su importancia es aúnmayor en
aquellasmujeres con ganglios axila-
res afectos por tumor” explica el Dr.
Ramos.

Para el presidente de la SEOR es-
tos resultados confirman la eficacia
de la radioterapia en la erradicación
de los posibles focos de enfermedad
microscópica residual en la mama
después de la cirugía, e insiste en
que todas las pacientes con cáncer
demama tratadasmediante una ci-
rugía conservadora de lamama de-
ben recibir radioterapia postopera-
toria sin exclusión. “Alentamos a los
médicos a explicar a sus pacientes
en fase inicial de cáncer de mama
que la lumpectomía y la terapia de
radiación puede curar el cáncer y
eliminar la necesidad de una mas-
tectomía”, concluyeelDr.Ramos.

MÁS INFORMACIÓN
www.seor.es

Dr.AlfredoRamos,Presidentede la
SEOR
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Feia més de 20 anys que Xavier
Rivero, de 51 anys, treballava en
una multinacional farmacèuti-
ca. Divorciat i amb un fill de 15
anys, complir els 50 li va provo-
car un canvi de xip. “Vaig sentir
que el meu cicle havia conclòs i
que necessitava un canvi: les
oportunitats internes no em ve-
nien de gust, així que em vaig
desvincular de la feina i em vaig
prendre un període de reflexió
per decidir què faria quan fos
‘més gran’”, diu de broma.

Com se li va acudir emprendre?
Vaig estar aclarint les meves
idees amb l’ajuda d’una consul-
toria d’outplacement. Hi havia
moltes coses que volia provar:
des de continuar en el món far-
macèutic fins a muntar una ca-
sa rural i fer rutes paleontològi-
ques, o tot alhora.

D’on va sorgir la idea de negoci?
Un amic que treballa en una ca-
pital de risc em va parlar de Sa-
getis Biotech, un spin-off de
l’IQS que acabava de començar
i que tenia una plataforma tec-
nològica de nanopartícules ca-
paces de travessar la barrera
del cervell. Em va dir que els
aniria bé tenir l’opinió d’algú
amb experiència en desenvolu-
par fàrmacs des de zero, així
que hi vaig contactar. Hi va ha-
ver química i em van temptar
amb la idea de capitalitzar el tre-
ball en accions de la companyia
i convertir-me en soci promo-

tor. La idea de poder desenvolu-
par un fàrmac nou en càncer de
cervell era molt temptadora!

Com va reaccionar el seu entorn quan
va explicar aquest canvi de rumb?
Els que t’estimen volen el millor
per a tu. Sempre em vaig sentir
avalat, això és molt important.

Quins obstacles es va trobar?
Va ser una aventura apassionant.
El principal escull era el finança-
ment: vam passar per un mo-
ment difícil, però vam aconse-
guir prop de dos milions d’euros
entre ajuts públics i privats.

Quines diferències creu que hi ha en-
tre emprendre als 25 anys i als 50?
Em considero un jove de 51, així
que no sé si hi ha moltes diferèn-
cies! El soci principal i director
executiu de la companyia té 26
anys i és infatigable, tenaç, persu-
asiu. Jo, per part meva, em sento
com un nen amb sabates noves.

Com valora l’experiència?
Extraordinàriament positiva.
Emprendre és veure com creix el
teu projecte, que es generen llocs
de treball, tenir l’esperança de
contribuir a la salut de les perso-
nes amb una cosa nova. Un som-
ni. El pitjor és la incertesa de po-
der aportar prou valor com per
assegurar la següent ronda de fi-
nançament. I això només s’acon-
segueix amb molta feina, un
equipmolt professional i unami-
ca de sort.

més de 50 anys i un 30%, més
de 45, segons la Cambra de Terrassa

de les persones que
emprenen tenen

Nuria Peláez

D
es que va començar
la crisi, s’anima els
joves a emprendre
perquè creïn el seu
propi lloc de treball.

Però i els que no són tan joves,
amb una inserció laboral que ca-
da cop és més complicada? Per
necessitat o per vocació, fer-se
emprenedor passada la cinquan-
tena ja no és una situació tan inè-
dita. Segons el Servei de Creació
d’Empreses de la Cambra de
Terrassa, entorn del 15% dels
emprenedors tenen més de 50
anys i el percentatge es duplica
si l’edat es redueix fins als 45.
Es distingeixen dos tipus de

perfils. “D’una banda, persones
que han estat expulsades del
mercat laboral i que, ateses les
dificultats per recol·locar-se, es
plantegen la idea de crear el seu
propi lloc de treball”, explica
Noèlia Hurtado, coordinadora
d’aquest servei de la Cambra de
Terrassa. El segon perfil tipus
són directius que, quan arriben
a una certa edat, veuen que pel
recorregut professional i la xar-
xa de contactes que tenen poden
crear la seva pròpia empresa.
Dos grans motius els hi empe-
nyen, segons Hurtado: “N’hi ha
que decideixen embarcar-s’hi
perquè tenen un projecte que
els apassiona, sovint relacionat
amb alguna afició”. Aquesta op-
ció és majoritària entre els ho-
mes. El segon motiu, més comú
entre les dones, és que “l’estrès
propi del càrrec directiu els por-
ta a plantejar-se muntar el seu
propi negoci per viure la vida
professional d’una més tran-
quil·la i tenir una conciliació
més bona, per exemple, per cui-
dar els pares”, apunta Hurtado.
Però els motius que condueix

un professional madur a em-
prendre poden ser molt variats.
“N’hi ha que van ser emprene-
dors quan eren joves, no els va
anar bé i, al cap d’uns quants
anys, decideixen que ho torna-
ran a intentar, ara o mai –expli-
quen Elena García Pont i Carles
Polo, consultors de Desen-
volupament Professional a
Evoluciona_t–. Hi ha altra gent
que té un model de carrera que
no encaixa en una organització
tradicional i només se sent cò-
moda fundant un negoci propi”.
Aquests emprenedors tenen

un avantatge: en molts casos, ja
no han de mantenir els fills. Pe-
rò també han de superar obsta-
cles. El primer, intern: n’hi ha
molts que dubten si seran capa-
ços de triomfar a aquesta edat.

La pressió de l’entorn encara pot
ser més dura: “Si emprenen des-
prés d’un acomiadament, la famí-
lia estava acostumada a un salari
fix i li costa assumir que potser es
passaran dos anys sense ingres-
sos, amb la consegüent retallada
de despeses –adverteixen Elena
García Pont i Carles Polo,
d’Evoluciona_t–. Amés amés, so-
vint dubten de la capacitat de la
parella o el pare com a futur em-
prenedor”. Això encara pot minar
més l’autoestima del protagonis-
ta, que s’ha de treballar a fons
abans d’arrencar el projecte. I els
amics? “N’hi ha molts que donen
suport a l’emprenedor –destaca
Polo–, però per egoisme: pensen
que si a l’amic li va bé, després po-
dran pujar al carro”.

15%
AMBEXPERIÈNCIA

ALTERNATIVES LABORALS

Emprendre a la cinquantena
Per necessitat o vocació, fundar un negoci propi és una opció no només per als joves

Entre les dones d’una certa edat, una motivació per emprendre és la cerca d’horaris més flexibles BRUCE LAURENCE / GETTY IMAGES

OCUPACIÓ

ENTREVISTA Xavier Rivero, emprenedor amb 51 anys

“Vaig sentir que el meu cicle havia acabat”

Xavier Rivero, emprenedor de Sagetis Biotech ARXIU
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Amb l’objectiu d’accelerar i aba-
ratir la recerca de nous fàrmacs
contra el càncer, dos equips d’in-
vestigació independents han ca-
talogat més de mil tipus dife-
rents de cèl·lules canceroses.
Els catàlegs, presentats a la re-

vista científica Nature, detallen
les alteracions genètiques de ca-
da tipus de cèl·lula cancerosa.
Tambédetallen els efectes de de-
senes de fàrmacs sobre els dife-
rents tipus de cèl·lules.
“Ens ajudarà a decidir millor

quins són els fàrmacs més ade-
quats per a cada pacient; és un
avanç cap a lamedicina persona-
litzada”, declara Jordi Barreti-
na, investigador català dels Ins-
titutsNovartis d’Investigació Bi-
omèdica de Massachusetts
(EUA) i primer coautor d’un
dels dos catàlegs.
Entre els càncers que es be-

neficiaran primer de l’enciclopè-
dia del càncer, tal com l’anome-
nen els autors, destaca el sarco-
ma d’Ewing –un tumor d’ossos i
teixits tous que afecta princi-
palment adolescents–. Els dos
catàlegs han revelat que les
cèl·lules d’aquest càncer són sen-
sibles a dos tipus de fàrmacs (els
inhibidors del PARP i l’irinote-
can). Ben aviat s’iniciaran assa-
jos clínics per avaluar l’eficàcia
d’aquests compostos.
A mitjà termini, els investiga-

dors esperen també avenços sig-
nificatius en càncers comuns
com els demama, còlon i pulmó.
El fet d’haver analitzat desenes

de tipus de cèl·lules de cadascun
d’ells, fa que siguin els tumors so-
bre els quals s’ha recollit més in-
formació.
Les noves dades “canviaran la

manera de desenvolupar noves
teràpies contra el càncer”, expli-
ca Josep Baselga, director del
centre de càncer de l’hospital Ge-
neral de Massachusetts i coau-
tor de l’altre catàleg. “Fins ara
els estudis de nous fàrmacs es fe-
ienúnicament ambunnombre li-
mitat de línies cel·lulars, per la
qual cosa era molt difícil saber
en quins tipus de tumors podien
ser eficaços els medicaments
que s’estudiaven”.
La recerca de nous fàrmacs

contra el càncer es veu limitada
a més per l’enorme cost dels as-
sajos clínics. Fàrmacs que podri-
en ser útils per a alguns pacients
no arriben a provar-se perquè
els metges no poden predir en
quins casos seran eficaços i les
companyies no s’arrisquen a fi-
nançar els assajos.
L’enciclopèdia de cèl·lules can-

ceroses s’ha creat amb l’objectiu
de superar aquest problema.
Una vegada descrites les alteraci-
ons genètiques de cada tipus de
cèl·lula cancerosa, s’ha comen-
çat a estudiar al laboratori quins
fàrmacs són actius davant de ca-
dascuna. Més endavant s’analit-
zarà quins gens estan alterats a
les cèl·lules de cada pacient. I, se-
gons les alteracions que presen-
tin, es podrà predir a quins fàr-
macs respondran millor.
Abans que aquests tracta-

ments puguin utilitzar-se dema-
nera rutinària, s’haurà de confir-

mar en assajos clínics que són efi-
caços i segurs. “Podria passar
que alguns tractaments que fun-
cionen bé en cultius cel·lulars al
laboratori després no tinguin la
mateixa eficàcia en els paci-
ents”, admet Barretina.
En qualsevol cas, els fàrmacs

s’assajaran únicament en
aquells pacients en qui se sospi-
ta que tindran una alta eficàcia
per les alteracions genètiques
que presenten. Amb això, serà
més probable que en el passat
que els fàrmacs assajats mostrin
una eficàcia alta. O, el que és el
mateix, se’n podrà demostrar
l’eficàcia amb grups més reduïts
de voluntaris i, en alguns casos,
amb estudis més breus. Amb la
qual cosa resultaràmés barat rea-
litzar els estudis per demostrar
l’eficàcia dels fàrmacs i les com-
panyies farmacèutiques, previsi-

blement, s’aventuraran a assajar
noves teràpies.
Una prova de l’interès que

aquesta estratègia té per a les
companyies és que la investiga-
ció coordinada per Barretina ha
estat finançada per Novartis. El
resultat és una descripció deta-
llada de 947 tipus de cèl·lules
canceroses en les quals s’ha assa-
jat l’activitat de 24 fàrmacs anti-
tumorals. La investigació ha es-
tat liderada des de l’Institut Bro-
ad de Massachusetts (EUA), on
treballava Barretina abans d’in-
corporar-se aNovartis. Els resul-
tats són d’accés lliure per a qual-
sevol investigador o companyia
que vulgui utilitzar-los.
El segon catàleg, coordinat

des de l’Institut Sanger deHinx-
ton (Regne Unit) i l’Escola de
Medicina de Harvard (EUA),
descriu l’acció de 130 fàrmacs so-
bre 639 tipus de cèl·lules tumo-
rals. Els resultats també seran
d’accés lliure.
El més important de la nova

enciclopèdia del càncer resideix
en “els recursos de dades que
ofereixen a la comunitat científi-
ca, [que] sens dubte seran utilit-
zats per nombrosos investiga-
dors”, destaca a Nature John
Weinstein, investigador de l’hos-
pital oncològicMDAnderson de
Houston (EUA), que no ha parti-
cipat en la investigació.
L’enciclopèdia de cèl·lules

canceroses complementa el pro-
jecte Genoma del càncer, desta-
ca Elías Campo, investigador de
l’institut Idibaps a l’hospital Clí-
nic que codirigeix la investiga-
ció sobre el genoma de la leucè-
mia. Si els genomes del càncer
descriuen les alteracions genèti-
ques recurrents en cada tipus de
tumor, l’enciclopèdia de cèl·lu-
les canceroses indica quins fàr-
macs són actius davant de cada
alteració. “L’intercanvi d’infor-
mació entre aquests dos grans
projectes ha d’accelerar la incor-
poració de nous fàrmacs al trac-
tament dels pacients”, destaca
Campo.c

On es desxifra el càncer. Un grup d’investigadors en un laboratori d’anàlisi genòmica de l’Institut Broad de Massachusetts;
els robots grocs analitzen de manera automatitzada l’acció dels fàrmacs sobre les cèl·lules tumorals

INSTITUT BROAD

BASELGA, COAUTOR DEL TREBALL

L’avenç “canviarà
la manera
de desenvolupar
noves teràpies”

De la sida al càncer

P E R F I L

]Jordi Barretina (Viladamat
–Alt Empordà–, 1976) va
aterrar a l’institut oncolò-
gic Dana Farber de Har-
vard (EUA) l’any 2006 amb
una beca postdoctoral. Bio-
químic de formació, va
aconseguir la beca per in-
vestigar en càncer després
d’haver fet la tesi sobre la
sida al laboratori IrsiCaixa
de l’hospital Germans Trias
i Pujol. “Aquí es considera
un plus que un investigador
format en un camp s’especi-
alitzi després en un camp
diferent i hi aporti una vi-
sió nova”, explica en entre-

vista telefònica des dels
EUA. El 2008 es va incorpo-
rar a l’Institut Broad per
coordinar l’elaboració de
l’Enciclopèdia de Línies
Cel·lulars del Càncer, un
projecte multicèntric finan-
çat per la companyia farma-
cèutica Novartis. A finals
del 2011, una vegada enlles-
tida la primera fase del
projecte i assegurat el
finançament per a la sego-
na, es va traslladar als insti-
tuts d’investigació de Novar-
tis a Massachusetts com a
cap del laboratori de genèti-
ca del càncer.

Jordi Barretina, a l’Institut Broad de Massachusetts

Creada l’enciclopèdiadelcàncerper
accelerar la recercadetractaments
El catàleg descriu les alteracions genètiques demés demil tipus de cèl·lules tumorals

PRIMERS BENEFICIS

El sarcoma d’Ewing
és un dels tumors
on s’esperen beneficis
més aviat

JOSEP SUBIRANAS

abril 2012



240

ANNEX
abril 2012

24 LAVANGUARDIA T E N D E N C I A S MIÉRCOLES, 11 ABRIL 2012

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Con el objetivo de acelerar y aba-
ratar la búsqueda de nuevos fár-
macos contra el cáncer, dos equi-
pos de investigación indepen-
dientes han catalogado más de
mil tipos distintos de células can-
cerosas.
Los catálogos, presentados en

la revista científica Nature, de-
tallan las alteraciones genéticas
de cada tipo de célula cancerosa.
Detallan también los efectos de
decenas de fármacos sobre los
distintos tipos de células.
“Nos ayudará a decidir mejor

cuáles son los fármacos más ade-
cuados para cada paciente; es un
avance hacia la medicina perso-
nalizada”, declara Jordi Barreti-
na, investigador catalán de los
Institutos Novartis de Investiga-
ción Biomédica de Massachu-
setts (EE.UU.) y primer coautor
de uno de los dos catálogos.
Entre los cánceres que antes se

beneficiarán de la enciclopedia
del cáncer, como la llaman sus au-
tores, destaca el sarcoma de
Ewing –un tumor de huesos y te-
jidos blandos que afecta princi-
palmente a adolescentes–. Am-
bos catálogos han revelado que
las células de este cáncer son sen-
sibles a dos tipos de fármacos
(los inhibidores del PARP y el iri-
notecan). En breve se iniciarán
ensayos clínicos para evaluar la
eficacia de estos compuestos.
Amedio plazo, los investigado-

res esperan también avances sig-
nificativos frente a cánceres co-
munes como los de mama, colon

y pulmón. Al haberse analizado
decenas de tipos de células de ca-
da uno de ellos, son los tumores
sobre los que se ha recogido más
información.
Los nuevos datos “cambiarán

la manera de desarrollar nuevas
terapias contra el cáncer”, expli-
ca Josep Baselga, director del
centro de cáncer del hospital Ge-
neral deMassachusetts y coautor
del otro catálogo. “Hasta ahora
los estudios de nuevos fármacos
se hacían únicamente con un nú-
mero limitado de líneas celula-
res, por lo que era muy difícil sa-
ber en qué tipos de tumores po-
dían ser eficaces los medicamen-
tos que se estudiaban”.
La búsqueda de nuevos fárma-

cos contra el cáncer se ve limita-
da además por el enorme coste
de los ensayos clínicos. Fármacos
que podrían ser útiles para algu-
nos pacientes no llegan a probar-
se porque los médicos no pueden
predecir en qué casos serán efica-
ces y las compañías no se arries-
gan a financiar los ensayos.
La enciclopedia de células can-

cerosas se ha creado con el objeti-
vo de superar este problema.
Una vez descritas las alteracio-
nes genéticas de cada tipo de cé-
lula cancerosa, se ha empezado a
estudiar en el laboratorio qué fár-
macos son activos frente a cada
una. Más adelante se analizará
qué genes están alterados en las
células de cada paciente. Y, se-
gún las alteraciones que presen-
ten, se podrá predecir a qué fár-
macos responderán mejor.
Antes de que estos tratamien-

tos puedan utilizarse de manera

rutinaria, deberá confirmarse en
ensayos clínicos que son eficaces
y seguros. “Podría ocurrir que al-
gunos tratamientos que funcio-
nan bien en cultivos celulares en
el laboratorio después no tengan
la misma eficacia en los pacien-
tes”, admite Barretina.
En cualquier caso, los fárma-

cos se ensayarán únicamente en
aquellos pacientes en los que se
sospecha que tendrán una alta efi-
cacia por las alteraciones genéti-
cas que presentan. Con ello, será
más probable que en el pasado
que los fármacos ensayados
muestren una eficacia alta. O, lo
que es lomismo, se podrá demos-
trar su eficacia con grupos más
reducidos de voluntarios y, en al-
gunos casos, con estudios más
breves. Con lo cual resultará más
barato realizar los estudios para
demostrar la eficacia de los fár-

macos y las compañías farmacéu-
ticas, previsiblemente, se aventu-
rarán a ensayar nuevas terapias.
Prueba del interés que esta es-

trategia tiene para las compañías
es que la investigación coordina-
da por Barretina ha sido financia-
da por Novartis. El resultado es
una descripción detallada de 947
tipos de células cancerosas en las
que se ha ensayado la actividad
de 24 fármacos antitumorales.
La investigación ha estado lidera-
da desde el Instituto Broad de
Massachusetts (EE.UU.), donde
trabajaba Barretina antes de in-
corporarse a Novartis. Los resul-
tados son de libre acceso para
cualquier investigador o compa-
ñía que quiera utilizarlos.
El segundo catálogo, coordina-

do desde el Instituto Sanger de
Hinxton (Reino Unido) y la Es-
cuela de Medicina de Harvard
(EE.UU.), describe la acción de
130 fármacos sobre 639 tipos de
células tumorales. Sus resultados
también serán de libre acceso.
La principal importancia de la

nueva enciclopedia del cáncer re-
side en “los recursos de datos
que ofrecen a la comunidad cien-
tífica, [que] sin duda serán utiliza-
dos por numerosos investigado-
res”, destaca en Nature John
Weinstein, investigador del hos-
pital oncológico MD Anderson
de Houston (EE.UU.), que no ha
participado en la investigación.
La enciclopedia de células can-

cerosas complementa el proyec-
to Genoma del cáncer, destaca
ElíasCampo, investigador del ins-
tituto Idibaps en el hospital Clí-
nic que codirige la investigación
sobre el genoma de la leucemia.
Si los genomas del cáncer descri-
ben las alteraciones genéticas re-
currentes en cada tipo de tumor,
la enciclopedia de células cance-
rosas indica qué fármacos son ac-
tivos frente a cada alteración. “El
cruce de información entre estos
dos grandes proyectos debe acele-
rar la incorporación de nuevos
fármacos al tratamiento de los pa-
cientes”, destaca Campo.c

Allí donde se descifra el cáncer. Un grupo de investigadores en un laboratorio de análisis genómico del Instituto Broad de
Massachusetts; los robots amarillos analizan de manera automatizada la acción de los fármacos sobre las células tumorales

INSTITUTO BROAD

BASELGA, COAUTOR DEL TRABAJO

El avance “cambiará la
manera de desarrollar
nuevas terapias”,
destaca Josep Baselga

Del sida al cáncer

P E R F I L

]Jordi Barretina (Vilada-
mat –Alt Empordà–, 1976),
aterrizó en el instituto onco-
lógico Dana Farber de Har-
vard (EE.UU.) en el 2006
con una beca posdoctoral.
Bioquímico de formación,
consiguió la beca para inves-
tigar en cáncer después de
haber realizado su tesis so-
bre sida en el laboratorio
IrsiCaixa del hospital Ger-
mans Trias i Pujol. “Aquí se
considera un plus que un
investigador formado en un
campo se especialice des-
pués en un campo distinto y
aporte una visión nueva”,

explica en entrevista telefó-
nica desde EE.UU. En el
2008 se incorporó al Institu-
to Broad para coordinar la
elaboración de la Enciclope-
dia de Líneas Celulares del
Cáncer, un proyecto multi-
céntrico financiado por la
compañía farmacéutica No-
vartis. A finales del 2011,
una vez concluida la prime-
ra fase del proyecto y asegu-
rada la financiación para la
segunda, se trasladó a los
institutos de investigación
de Novartis en Massachu-
setts como jefe del laborato-
rio de genética del cáncer.

Jordi Barretina, en el Instituto Broad de Massachusetts

Creada laenciclopediadelcáncerpara
acelerar labúsquedadetratamientos
El catálogo describe las alteraciones genéticas de más demil tipos de células tumorales

PRIMEROS BENEFICIOS

El sarcoma de Ewing
es uno de los tumores
en los que se esperan
beneficios más pronto

JOSEP SUBIRANAS
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C
elgene es una compañía
biofarmacéutica global
comprometidacon lame-
jorade la saludde las per-
sonas que padecen deter-
minados tipos de cáncer
incurable y otras enfer-

medades raras. Para ello, ha situado a la
investigación como vértice de su activi-
dad y se caracteriza por el desarrollo y co-
mercialización de terapias innovadoras
dirigidas adar respuesta a las necesidades
médicasaúnnocubiertasentre lasqueca-
be señalar el mieloma múltiple, síndro-
mesmielodisplásicos, leucemia linfocítica
crónica y linfomas noHodgkin, con el ob-
jetivo demejorar la calidad de vida de es-
tos pacientes a través de sus innovadores
tratamientos.

¿Qué postura toma Celgene como
compañía biofarmacéutica, cuál
es su filosofía?
•Celgene llegó a España en el año 2006
con el objetivo de trabajar paramejorar la
vida de los pacientes, desarrollando y co-
mercializando terapias innovadoras para
dar respuesta a las necesidadesmédicas
no cubiertas. Seis años más tarde conti-
nuamos trabajandoconunúnico yprinci-
pal valor, pasión por el paciente. Además
denuestravocaciónal serviciodelpacien-
te, Celgene se caracteriza por contar con
una de las carteras demedicamentosmás
sólidas e innovadoras de la industria bio-
farmacéuticabasadas en la ideadeque los
métodos de regulación de genes y proteí-
nas, así comode inmunomodulaciónpue-
denconducir al desarrollode terapias que
mejoran lavidade lospacientes.
Esta apuesta se consolida en nuestro país
además con la implantación del CITRE
enSevilla.

¿Cuál es el objetivo del Celgene
Institute for Traslational Rese-
archEurope?
• CITRE nació con el objetivo de ser el
centro neurálgico de la investigación de
Celgene en Europa. De esta forma, se ha
convertido en laprimera empresadedica-
da exclusivamente a la I+D+i de Celgene
fuera de Estados Unidos y representa la
gran apuesta en alta tecnología de Celge-
neenEuropa.
Uno de los grandes problemas de la in-
vestigación médica es el tiempo que se
tarda en desarrollar los fármacos. Todas
las compañías farmacéuticas tratan de
acelerar la introducción de los nuevos
fármacos. La investigación traslacional
consiste en trasladar los descubrimientos
de la investigación básica del laboratorio
al hospital en forma de nuevos y eficaces
medicamentos. En este sentido, CITRE
tratade acelerar almáximoo reducir tan-
to como sea posible la distancia que hay

entre el laboratorio y el hospital. Cadadía
que pasa en el desarrollo de unmedica-
mento es un día de dolor para los pacien-
tes y para la enfermedad. Es incluso un
día de esperanza no satisfecha y pérdida
enmuchos pacientes. No se puede ser in-
sensible a las necesidades no cubiertas de
los enfermos.

¿Hacia dónde dirigen actualmen-
te sus principales esfuerzos en
investigación?
•Celgeneesunacompañía centradaen la
investigación. Por estemotivo, dedicamos
más del 30% de nuestros ingresos globa-
les a la I+D, cifra que suponemás del do-
bledelpromediodel sector.Paranosotros,
esta dedicación al descubrimiento y la in-
novación es la esencia de nuestra activi-
dad.Desde nuestra perspectiva, la cartera
de proyectos de Celgene es una promesa
en símisma ya que no sólo representa un
importante potencial para la compañía,
sino tambiénnuevas posibilidades y espe-
ranzas para cientos demiles de personas
en todoelmundoquesufrendecáncer in-
curableyotrasenfermedades.

¿En qué áreas han conseguido
más resultados conéxito?
• En poco más de dos décadas en
EEUU y sólo 6 años en Europa, nos he-
mos convertido en una de las compañí-
as biofarmacéuticas más importantes
del mundo y uno de los líderes en he-
mato-oncología a nivel internacional.
Desde nuestros inicios, nos hemos es-
pecializado en el tratamiento del cán-
cer, al ser una de las mayores amenazas
que existen actualmente contra la espe-
cie humana. El primer producto que
desarrolló Celgene tenía una indicación
clara en cáncer de huesos (Mieloma
Múltiple). A partir de ahí hemos gene-
rado una línea de productos, los fárma-
cos inmunomoduladores (IMIDs), to-
dos dirigidos al tratamiento del cáncer.
Para los Síndromes Mielodisplásicos
(SMD) y el cáncer demamametastásico
también hemos desarrollado terapias
efectivas.
Nuestros objetivos en investigación están
dirigidos hacia la hemato-oncología, en-
fermedades inmuno-inflamatorias y las
terapias celulares.

¿Con qué instituciones colaboran
para poder conseguirmás ymejo-
res logros?
•En la actualidad colaboramos con insti-
tuciones como la Universidad de Cam-
bridge, Universidad de Salamanca, Uni-
versidadComplutense deMadrid,Hospi-
tal Vall d´Hebron,Hospital Clínic de Bar-
celona o elHospital Virgen del Rocío, por
poner algunos ejemplos. Nuestro objetivo
para el futuromás próximo es seguir au-
mentando nuestras colaboraciones con
muchos más centros en Francia, Reino
Unido y España, a la vez que trabajar con
países comoAlemania, Italia o los países
nórdicos.

¿Para ustedes qué esmás impor-
tante: la enfermedad o la calidad
devidadel paciente?
• No debemos olvidar nunca, que las
compañías farmacéuticasnoseríamosna-
da sin los pacientes y esto debemos de-
mostrarlo en nuestro trabajo diario, tra-
tando demejorar los tratamientos, desa-
rrollando nuestra capacidad de innova-
ción y poniendo al servicio de los pacien-
tes soluciones terapéuticas eficaces en el
menor tiempoposible.

MÁS INFORMACIÓN
www.celgene.es

Entrevista: JoséMiguel FernándezRamil, ExecutiveDirectordeGovernmentAffairs andStrategy
paraCelgene, SL&CITRE

“Nuestro compromisoesmejorar
la vidade lospacientes”

“Ponemos al servicio de
los pacientes soluciones
terapéuticas eficaces en
elmenor tiempo
posible”

“Nos hemos convertido
en una de las compañías
biofarmacéuticasmás
importantes delmundo
y uno de los líderes en
hemato-oncología a nivel
internacional”

ELPERFILHUMANO

JoséMiguelFernándezRamil co-
menzóenCelgenecuandoesta
compañía llegóaEspañaen2006,
comoDirectordeRelaciones Insti-
tucionalesydeAsuntosRegulato-
rios, cargoquedesempeñóhasta
queen2010,Celgene ledesignó
paraponerenmarchaelCelgene
InstituteofTranslationalRese-
archEurope (CITRE), conubica-
ciónenSevilla, eselúnicoCentro
de Investigaciónde la compañía
fueradeEEUU.Unavezconsegui-
doesteobjetivo regresa aMadrid
comoExecutiveDirectordeGo-
vernmentAffairsandStrategy
paraCelgene,SL&CITRE,cargo
quedesempeñaen laactualidad.
JoséMiguelRamil tienemásde25
añosdeexperienciaprofesional
dentrode la IndustriaFarmacéu-
tica, encompañías como Lund-
beck,SanofiAventis,Pasteur
MSD, JanssenyZeneca.
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FAMOSOS LUXE MODA REIALESA ESTIL ARTISTES

A vís als caps de protocol
diplomàtic. L’adopció
de la guaiabera com a

peça d’etiqueta per a reunions
internacionals al tròpic pot pe-
rillar. Aquesta camisa fresca i
còmoda tenia cada vegada més
acceptació, però el que va pas-
sar l’últim cap de setmana a la
cimera de les Amèriques a Car-
tagena de Indias amenaça el

consens sobre la indumentària.
Barack Obama i el seu equip

havien encarregat guaiaberes
als sastres més prestigiosos de
la ciutat colombiana en aques-
tes arts, Edgar y Gómez i la se-
va filla Vanesa. En conversa
amb aquest diari, Vanesa va dir
amb entusiasme que la cance-
lleria del seu país els havia en-
carregat 120 peces destinades

a la delegació dels Estats
Units. “El disseny per a la
guaiabera d’Obama és molt
especial; ésmaca i diferent”, va
subratllar Vanesa dimecres,
quan estava desbordada entre
la feina al taller i l’atenció a la
premsa.

Però va arribar Obama i, ves
per on, res de guaiabera. El lí-
der nord-americà va optar per
un vestit sense corbata, i així és
com va aparèixer en un col·lo-
qui previ amb els presidents de
Colòmbia i del Brasil, JuanMa-
nuel Santos i Dilma Rousseff; a
la cerimònia inaugural, a totes
les reunions i a la foto de famí-
lia, on la divisió enmatèria d’in-
dumentària es va fer palesa.
Què havia passat?

Abans i durant la cimera, Fi-
del Castro va escriure succes-
sives reflexions iròniques sobre
el fet que “Cuba estigués pro-
hibida a la cimera però les gua-
iaberes –originàries de l’illa–,
no”. “Qui pot aguantar el riu-
re?”, va començar. Després va
tornar a parlar-ne en termes
semblants i al final no va per-
dre l’oportunitat de ficar el dit
a l’ull: “De les guaiaberes obse-
quiades aObamano se’n va par-
lar. Algú haurà d’encarre-
gar-se d’indemnitzar el dis-
senyador de Cartagena”, va
proposar.c

Servei especial
Los Angeles
GABRIEL LERMAN

L’any 1973 un jove
escriptor, que tot
just aconseguia
subsistir amb fei-
nes temporals, va

rebre un telegramaque l’informa-
va que per primera vegada li pu-
blicarien una novel·la. El mètode
de comunicació havia estat for-
çós, ja que les penúries econòmi-
ques de l’autor l’havien obligat a
tallar el telèfon.
El text que va rebre no podria

haver estat més profètic. Deia,
després de felicitar-lo i anunciar-
li que li pagarien 2.500 dòlars
com a bestreta: “Tens tot el futur
per endavant”. El llibre,Carrie, la
història de la filla adolescent
d’una fanàtica religiosa que, utilit-
zant els seus poders telecinèsics,
es venja dels que es burlen d’ella
a l’escola secundària, va arribar a
les llibreries el 1974; i només un
any després, quan se’n va publi-
car una edició més econòmica, es
va convertir en un supervendes, i
va superar el milió de còpies ve-
nudes en un any.
Aquell escriptor va passar de

comptar els centaus a gaudir
d’una folgada situació econòmi-
ca, i el seu nom, des d’aleshores
fins al dia d’avui, és sinònim de
terror, fantasia i ciència-ficció.

Estem parlant, esclar, de Ste-
phen King.
Carrie va ser també la prime-

ra novel·la de King que es va
portar a la gran pantalla, sota
la direcció de Brian De Palma
(Nova Jersey, 1940), que es va
prendre moltes llibertats amb
el text original, però que va
aconseguir concretar una
pel·lícula que fins al dia
d’avui continua sent conside-
rada una obra mestra del ci-
nema de terror. El film no
només va ser tot un èxit a la
taquilla, ja que va recaptar
33 milions de dòlars –més
de 25 milions d’euros–
amb un pressupost que no
arribava als dosmilions, si-
nó que va obtenir nomina-
cions a l’Oscar per la seva
protagonista, Sissy Spa-
cek (que tenia 26 anys
quan va fer el paper), i
per l’actriu que encarna-
va la seva mare, Piper
Laurie. Va ser, a més, el
salt a la fama de diverses
figures de Hollywood, com
John Travolta, Amy Irving i
Nancy Allen.
Lògicament, han estat

molts els intents, en els 36
anys que han passat des
d’aleshores, de trobar noves
maneres de guanyar diners
amb la història. El 1988 un
musical de Broadway, en què
va participar Betty Buckley,

Fidel Castro ironitza
sobre l’ús de les
guaiaberes en una
cimera sense Cuba,
i Obama hi renuncia

Dwina Gibb, esposa del cantant, es dirigeix a l’hospital a visitar-lo

La joveníssima actriu protagonitzarà
l’última adaptació cinematogràfica
de la novel·la de StephenKing

Chloe
Moretz, la
novaCarrie

São Paulo

RobinGibb, cantant
delsBeeGees,
es troba en coma

MAX NASH / AP

Ladiscòrdiade
lesguaiaberes
FERNANDO GARCÍA

En plena lluita contra el
càncer que li van diagnosti-

car el 2010, Robin Gibb (62
anys), cantant dels Bee Gees, es
troba en coma a causa d’una
pneumònia, segons ha informat
la seva família a través de la pàgi-
nawebdeGibb. Lapàgina ha que-
dat bloquejada davant el gran vo-
lum de visites rebudes. L’última
aparició en públic de Gibb va ser
al febrer, quan va assegurar que
la seva recuperació era “especta-
cular” i que els metges n’estaven
sorpresos. / Redacció

Gent

Corresponsal

El president xilè

(a dalt, a l’esquerra)

Sebastián Piñera ha

vestit guaiabera igual

que el seu homòleg

mexicà, Felipe Calde-

rón (a baix a la dreta),

mentre que ni el presi-

dent Obama ni el

primer ministre del

Canadà, Stephen

Harper, no ho han fet

Guaiabera sí, guaiabera no
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Unpivotdecinema

V a ser una estrella
del bàsquet univer-
sitari, va passar
ambmés pena que
glòria per l’NBA i

molts acabaran recordant-lo so-
bretot per la participació a Ed-
die, una pel·lícula bastant banal
del 1996 en la qual Whoopi
Goldberg encarnava una con-
ductora de limusina que acaba
entrenant els New York Knicks
en persona. Amb el seu peculiar
tallat de cabells, Dwayne Schint-
zius, que va morir diumenge
amb només 43 anys a causa
d’una aturada cardíaca després
de lluitar contra un estrany ti-
pus de leucèmia, era en la ficció
un jugador rus.
El seu recorregut esportiu

per l’institut (als Eagles de Bran-
don, la ciutat de Florida on va
néixer el 14 d’octubre del 1968)
i la universitat (als Gators de
Florida) va ser esportivament
esplèndid. Amb els primers va
ser elegit All American després
de tenir una mitjana de 21,1
punts i 17 rebots el darrer any.
Als segons els va portar, per pri-
mera vegada en la seva història,
al torneig de l’NCAA en les tres
temporades completes a
l’equip. Només tres perquè la
darrera va ser un desastre des
del punt de vista disciplinari.
Deproblemes en va tenir sem-

pre. Amb jugadors i aficions ri-
vals; amb un altre estudiant de
la universitat a qui va agredir
amb una raqueta de tennis en
sortir d’una discoteca, i amb el
seu entrenador, Norm Sloan.
El més curiós és que quan el

tècnic va ser destituït, abans de
l’última temporada de Schint-
zius a l’equip, es va enfrontar al
seu successor, Don DeVoe, i ni
ell ni el seu company Livings-
tonChapmanno van anar al pri-
mer entrenament. Poc després
va ser suspès per haver partici-
pat en una baralla i l’entrenador
li va dir que havia de complir
tres condicions per tornar a
l’equip: no engreixar-se, no per-
dre’s les classes i tallar-se els ca-
bells. El pivot va respondre en
una carta que les havia compler-
tes totes tres, però no pensava
tornar a jugar a les seves ordres.
Va ser el gener del 1990 i els Ga-
tors, sense ell ni Chapman, van
perdre 16 dels 17 partits res-
tants.

Tot i així, Schintzius conti-
nua sent l’únic jugador a la his-
tòria de la conferència Sud-Est
(SEC) de l’NCAAqueha aconse-
guit més de 1.000 punts (1.624
exactament, 14,8 per partit),
més de 800 rebots (829, 7,5 de
mitjana), més de 250 assis-
tències i més de 250 taps en una
temporada.
Aquestes xifres i el seu 2,18m

d’estatura van pesar més que la
seva indisciplina i San Antonio
Spurs el va triar el 1990 en pri-
mera ronda (lloc 24) del draft
de l’NBA.Mai no hi va tenir cap
paper rellevant. Va passar per
sis equips i en cap de les sis tem-
porades no va passar de 43 par-
tits ni va arribar a tenir unamit-
jana de 4 punts. Va jugar en to-
tal 217 matxs, només 33 com a

titular, perjudicat per les lesi-
ons i el caràcter indomable. Ell
mateix va explicar que quan el
mànager general dels Spurs,
Bob Bass, li va exigir que es ta-
llés els cabells, ho va fer i li va
enviar el cabell en un sobre.

Va deixar l’NBA el 1999 i del
2001 al 2003 va jugar a dues lli-
gues menors. El novembre del
2009 se li va diagnosticar una
leucèmia mielomonocítica, una
mena de càncer que afecta els
glòbuls blancs de la sang, i va re-
bre un trasplantament de me-
dul·la del seu germà Travis, que
quan va anunciar-ne la mort va
comentar: “Ara ja és en pau i no
patirà més. Segurament deu es-
tar explicant acudits i farà riure
la gent al cel”.

JUAN A. CASANOVA

ARXIU

Unesperit suís i femení

Y vette Z’Graggen, una de les
grans veus de la literatura
suïssa, va morir el passat

dia 16 als 92 anys. Una de les seves
obres més destacades és La punta,
sobre l’exili d’unmatrimoni de pen-
sionistes suïssos que emigren a Es-
panya per sobreviure a l’horror de
la Segona Guerra Mundial.
Nascuda el 1920 a la Suïssa

francòfona, al si d’una família de
classemitjana, va escriure la seva
primera novel·la, L’appel du rêve,
amb només dinou anys, encara
que no es va publicar fins al 1944
junt amb el seu segon treball, La
vie attendait.
L’escriptora suïssa va mostrar

a les seves més de vint novel·les
una preocupació per la situació
de la dona en l’època que li va to-
car viure i va analitzar les rela-
cions de gènere. També va posar
èmfasi en el paper de Suïssa du-
rant la contesa bèl·lica i, a les se-
ves obres, qüestiona molt aguda-
ment l’actitud del seu país amb
els refugiats de la resta d’Europa.
Entre les nombroses novel·les

que va escriure al llarg de la seva
vida, destaquen sobretot L’herbe
d’octobre (1950), Filet de l’oise-
leur (1957), Cornelia (1985) y Un
étang sous la glace (2003).
Ara bé, si un tema va calar de

forma profunda en les reflexions
literàries d’Yvette Z’Graggen,
aquest és el genocidi nazi, que
van inspirar tres de les obresmés
representatives de l’escriptora gi-
nebrina: Les années silencieuses
el 1982,Matthias Berg en el 1995
i Ciel d’Allemagne el 1996.
Després de veure la pel·lícula

La barca está llena del director
suís Markus Imhoof, Yvette

Z’Graggen es va conscienciar en-
caramés de l’horror de la guerra i
va combinar la seva tasca literària
amb feines per a la Creu Roja In-
ternacional, sobretot a Txecoslo-
vàquia i Itàlia.
No va ser l’única feina que va

exercir. Durant 30 anys va treba-
llar coma traductora i coma assis-
tent a la ràdio preparant i redac-
tant programes culturals i educa-
tius a la Ràdio Suisse Romande.
L’any passat es va publicar el seu
últim llibre, Juste avant la pluie.

ALAIN GARRIDO

ARCHIVO

cementiri de Collserola

espai reservat per a l’espargiment de cendres

més informació 934 841 999

en plena natura
a prop teu

a Barcelona

OBITUARIS

Les seves obres
més representatives
es van ocupar del
genocidi nazi i les
seves conseqüències

Jugador de l’NBA
Escriptora suïssa

Avui fa un any

Agustí Martín Tijero
Alfonso Martín Lorente
Angela Gómez Giménez
Ángeles Salgado Rovira
Antoni Altés i Aguiló
Antònia Cunillé i Canals
Antonio Pérez Nebot
Arturo Pont Font
Carlos Mollá Gandia
Castor López Peaguda
Celestino Morte Ferreres
Diego Miñarro López
Francisca Maestro Gorriz
Fuensanta Sánchez Alcaraz
Jaime Crusat Folch
Jesús Miguel Palop Riera
Jorge Olsina Pavía
José Limorte González
Josep Maria Oller Plaxats
Josep Maria Pérez Prunera

Julia Martinez Morata
Lourdes Campà del Campo
Mar Olivar Fernández de Villarán
María Cinta Valldeperez Bartolome
María Luisa Navarro del Pozo
María Paz García Nieto
Mariano Toribio Lago
Mercedes Diez Arévalo
Mercedes Gil Ruiz
Miguel Viudez Mellado
Núria Montplet Foj
Pepitu Bernat Vázquez
Pere Benaiges Castellví
Pilar Moreno Vilalta
Primitivo Fidalgo Domínguez
Resurrecció Ros i Rubio
Rosa Galiana Soriano
Rosario Castro de la Peña Fernández
Rosario Peña Masso

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.

902 230 238

Ens adaptem a les seves necessitats,
amb una única trucada.

BARCELONA · L’HOSPITALET · BAIX LLOBREGAT · PENEDÈS · GARRAF · EMPORDÀ
www.serveisfunerarisintegrals.com

TANATORI
RONDA
DE DALT
Al seu costat

DWAYNE SCHINTZIUS (1968-2012)
YVETTE Z’GRAGGEN (1920-2012)
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LAURA CASADEVALL
Tarragona

E ra un divendres del
mes demaig de l’any
1998 i la Lídia, que
llavors tenia 43 anys
i era l’encarregada

del departament d’administració
de Telefònica a Tarragona, se-
guia la seva rutina habitual. Va
ser precisament una trucada de
telèfon la que va truncar-la de
cop. A l’altre costat del fil, el met-
ge, seriós, li demanava que acu-
dís immediatament a la seva con-
sulta. En aquell moment la Lídia
va témer el pitjor.
“Fent una autoexploració, vaig

notar que tenia un bony en un
pit. Aquell divendres el metge
emva dir que tenia càncer dema-
ma i que l’havien d’extirpar im-

mediatament. També em va co-
municar que hauria de rebre ses-
sions de quimioteràpia i radiote-
ràpia, i que m’haurien de fer més
proves, perquè les cèl·lules cance-
rígenes podrien haver fet metàs-
tasis al fetge i altres òrgans”, re-
corda.
Lídia Pascual va quedar en

estat de xoc, incapaç d’assimilar
tantes notícies nefastes dites fre-
dament, sense capmena de tacte.
“M’ho va pintar tot tan negre que
pensava que no passaria de l’es-
tiu. De fet, em va arribar a dir,
literalment, que segurament
m’haurien de castrar. Afortuna-
dament no he tingut problemes
d’ovaris ni de la matriu”, destaca,
tot reivindicant el paper de-
terminant que, en làmbit psicolò-
gic, juguen els professionals
sanitaris quan comuniquen se-

gons quin tipus de qüestions.
Els primers dies van ser els

més difícils. Sense acabar d’assi-
milar tot allò a què s’enfrontava,
la Lídia esperava despertar i que
tot hagués estat un malson. Com
aquell de tan recurrent, en què el
protagonista està a punt d’estim-
bar-se des de dalt d’un precipici i
es desperta quan ja vola en caigu-
da lliure. Però la crua realitat
s’imposava i la Lídia va decidir
que no s’enfonsaria. “Els meus
fills eren petits, tenien 8, 6 i 2
anys, i vaig entendre que havia
de lluitar per ells. Ells em van do-
nar la força per tirar endavant,
perquè em necessitaven”.
La prole, innocent, gairebé no

es va adonar del que passava. Du-
rant gairebé cinc mesos, la Lídia
va compaginar el paper de mare
amb les freqüents visites a l’oncò-

leg. “Si havíemde celebrar un ani-
versari, ho fèiem amb normalitat
i, així, en tot. Vaig intentar seguir
amb la rutina familiar”, afirma.
El seu home, enManuel, va ser

el seu gran suport fins que va

aconseguir vèncer el tumor: pri-
mer, quan la van intervenir a la
Clínica Corachán de Barcelona,
on va estar ingressada més d’una
setmana, i, després, quan es va ha-
ver de sotmetre a interminables

sessions de quimio-
teràpia i radiote-
ràpia a l’Hospital
Sant Joan de Reus.
“Hi ha parelles

que, en aquestes
circumstàncies,
s’uneixen i, d’al-
tres, que no ho su-
peren i s’acaben se-
parant. En el meu
cas, en Manuel
sempre va estar al
meu costat”, expli-
ca. I, quan ell, que
és cap de recursos
humans de l’em-
presa on treballa,
no la podia acom-
panyar, apareixia
un altre àngel de la
guarda, una antiga
companyadeTele-
fónica per a la qual
només té paraules
d’agraïment. “Han
passat 14 anys i en-
cara li dono les grà-
cies”, afirma.
Avui està del tot

recuperada, i no-
més la màniga
compressiva que
sempre porta al
braç esquerre, per
facilitar el funcio-

nament del sistema limfàtic, que-
da com a testimoni de lamalaltia.
Fa deu anys va decidir sotmetre’s
a la reconstrucció del pit extir-
pat, tot i l’oposició de la família.
“Ho necessitava a nivell anímic.
Veure’m sense una mama, sense
cabell... Pot semblar que no té im-
portància, que és una cosa secun-
dària, però per a mi va ser un
trauma, en aquells moments no
em sentia persona”, observa.
La seva experiència personal,

elsmoments d’angoixa, d’incerte-
sa, de dubtes profunds, de pors
inconfessables, però també els
pensaments positius, de lluita i
de superació, li han servit per aju-
dar a altres que, com ella fa més
d’una dècada, s’enfronten cara a
cara amb el càncer. Des que la
van prejubilar, amb 52 anys, dedi-
ca gran part del seu temps lliure
a la Lliga contra el Càncer. Com
a responsable del grup d’ajuda
mútua aTarragona, ofereix asses-
sorament als malalts i, sobretot,
els escolta. “Tots fem una mica
una obra de teatre quan tenim al-
gú amb càncer: la família fa veu-
re que tot està bé perquè el ma-
lalt no vegi que pateix, i el malalt
no demostra el seu patiment per
no preocupar la família. El pri-
mer dia que assisteixen a una reu-
nió del grup d’autoajuda, sempre
ploren, necessiten treure tot el
que porten a dins”, diu.c

VICENÇ LLURBA

“Elsmeus fills emvandonar
la forçaper lluitar”

Després de vèncer un
càncer fa 14 anys, Lídia
Pascual ajuda altres
malalts a través de la
Lliga contra el Càncer

CIUTADANS ANÒNIMS

c Nascuda a
Tarragona el 4
d’agost del 1954
c 57 anys
c Casada, és
mare de tres
fills
c Prejubilada de
Telefónica
c Després de
superar un
càncer de
mama, ajuda
altres malalts
c És delegada de
la Lliga contra
el Càncer a
Tarragona i
responsable del
grup d’ajuda
mútua
c També
col·labora amb
Intermón
Oxfam
c ‘Solidaritat’ és
una de les seves
paraules
predilectes

LÍDIAPASCUALGÓMEZ

Solidària. Lídia Pascual

dedica gran part del seu

temps lliure a la Lliga

contra el Càncer
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MEDI AMBIENT wLa Unió Europea va admetre ahir a tràmit
dues denúncies presentades pels cabildos de Lanzarote i
Fuerteventura contra el reial decret que autoritza un consor-
ci a fer la perforació del terreny a la recerca de petroli davant
les costes d’aquestes illes. El president del Cabildo de Lanza-
rote, Pedro San Ginés, va dir haver rebut “més atenció i dià-
leg” per part de les institucions de la UE que del Govern es-
panyol, que continua “sense voler-los escoltar”. / EP

TRIBUNALS wEl jutjat d’ins-
trucció número 4 de Còr-
dova ha aixecat completa-
ment el secret de les actua-
cions en el cas obert arran
de la desaparició dels dos
germans Ruth i José a Còr-
dova, el 8 d’octubre del
2011. Així ho va notificar
ahir en una nota el Tribunal
Superior de Justícia d’An-
dalusia (TJSA), que va pun-
tualitzar que d’aquesta ma-
nera les parts personades en
aquesta causa podran tenir
accés a la totalitat del suma-
ri. Es pot destacar que des
del dia 21 d’octubre el pare
dels dos menors d’edat des-
apareguts, José Bretón, ro-

man a la presó imputat per
la presumpta comissió dels
delictes de detenció il·legal
per desaparició de menors i
de simulació de delicte. So-
bre l’aixecament del secret
de sumari, l’advocat de la
defensa, José María Sán-
chez de Puerta, va declarar
que “ja era hora” que el
jutge del cas, José Luis
Rodríguez Laín, hagi pres
aquesta mesura, mentre es
va mostrar convençut que
aquesta part de la instrucció
“no conté cap dada revela-
dora ni cap fet nou”, ja que
si fos així aquestes informa-
cions “haguessin sortit a la
llum”. / Europa Press

El jutge aixeca el secret de sumari
del cas dels nensdesapareguts aCòrdova

UNIVERSITATS wEl catedrà-
tic de Ciències de l’Educa-
ció Pere Solà també es
presentarà a les eleccions
a rector de la Universitat
Autònoma de Barcelona,
que se celebraran a finals
de maig. Solà encapçala
una candidatura que
es defineix “d’esquerres”,
amb una forta implicació
dels sectors més crítics
de la universitat, pròxims
a la Plataforma en
Defensa de la Universitat
Pública. / Redacció

Actors, polítics imúsics, ahir a
‘ElmónaRAC1’ des delTeatreNacional

Jordi Basté i el seu equip ahir a l’escenari del TNC
JORDI PLAY

Josep Maria Llovet, al Clínic

COMUNICACIÓ wEl món a RAC1, presentat per Jordi Basté, va
ser retransmès ahir en directe des de la sala Gran del Teatre
Nacional de Catalunya (TNC). Durant el programa, Basté va
entrevistar el conseller de Cultura, Ferran Mascarell. També
va conversar amb els actors de l’obra Agost, Emma Vilarasau,
Abel Folk i Anna Lizaran, i amb el director artístic del TNC,
Sergi Belbel. A més, hi va haver tertúlia esportiva sobre el
clàssic i actuació del grup Mishima. / Redacció

MARC ARIAS / ARXIU

SALUT wL’augment de la
malària a la RD del Congo
està desbordant la capacitat
de prevenció i tractament
en aquest país, segons va
denunciar ahir Metges
sense Fronteres (MSF).
Aquesta oenagé ha detectat
que en algunes zones la
xifra de pacients amb ma-
lària als quals atén s’ha tri-
plicat en tres anys. A més,
molts requereixen hospi-
talització i transfusions
urgents de sang a causa
de l’anèmia. / R. Vasquez

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Els metges especialistes en fetge
i els especialistes en càncer han
elaborat per primera vegada una
guia consensuada per al diagnòs-
tic i el tractament dels tumors
de fetge. La guia, presentada
ahir al congrés internacional de
fetge que té lloc a Barcelona, és
fruit d’un any i mig de feina
d’una comissió de sis hepatòlegs
i sis oncòlegs. Josep Maria Llo-
vet, investigador Icrea de l’insti-
tut Idibaps de l’hospital Clínic,
ha presidit la comissió com a re-
presentant dels hepatòlegs.
“Aquesta guia contribuirà a

millorar el tractament per a un
percentatge elevat de pacients”,
afirma Llovet, que a més a més
és president de l’Associació
Internacional de Càncer de Fet-
ge. Com és habitual amb les
guies de pràctica clínica, les
noves recomanacions gairebé
no canviaran la manera de trac-
tar els pacients en la minoria
d’hospitals que estan en prime-
ra línia contra el càncer de fetge.
Però per al gran escamot que se-
gueix als líders, la guia aclareix
en quins casos convé aplicar uns
tractaments o d’altres segons les
característiques del càncer de
cada pacient.
Per exemple, aclareix en

quins casos és convenient fer
una resecció de part del fetge,
com li van practicar a Éric Abi-
dal l’any passat (cas sobre el

qual Llovet no està autoritzat a
facilitar cap informació); en
quins casos convé progressar
cap a un trasplantament, o quan
convé administrar altres trac-
taments.
Amb 660.000morts a l’any, el

de fetge és la tercera causa de
mort per càncer al món. A Ca-
talunya es diagnostiquen uns
800 casos a l’any, la gran majo-
ria ocasionats per una hepatitis

C, una hepatitis B o a l’abús d’al-
cohol. El nou document actualit-
za una guia anterior aprovada el
2001 per l’Associació Europea
per a l’Estudi del Fetge (AESL).
“Durant l’última dècada s’han
produït avenços en la investiga-
ció i el tractament del càncer de
fetge, per això era urgent actua-
litzar les recomanacions”, de-
clara Llovet.
Entre els avenços més impor-

tants, destaca la demostració
–en un estudi coordinat també
pel Clínic– que el fàrmac sora-
fenib prolonga la supervivència
dels pacients en fases avançades
de la malaltia. Un segon avenç
important ha estat la quimio-
embolització, que permet ad-
ministrar un fàrmac directa-
ment a l’artèria que alimenta el
tumor i que és eficaç en fases
intermèdies del càncer. I un ter-
cer avenç, l’adopció a nivell in-
ternacional d’una classificació
desenvolupada al Clínic (ano-
menada BCLC, per Barcelona
Clinic Liver Cancer) per definir
els diferents grups de pacients i
oferir el tractament més ade-
quat a cada un.
A l’hora d’actualitzar les re-

comanacions, l’AESL va con-
vidar el 2010 l’Organització Eu-
ropea per a la Recerca i el Trac-
tament del Càncer (Eortc) a su-
mar esforços entre hepatòlegs i
oncòlegs. “Ha estat un part difí-
cil”, reconeix Llovet. Però “el re-
sultat és satisfactori, pensem
que serà molt útil”.c

Lamalària
esdispara a
laRDdelCongo

ANDONI CANELA / ARXIU LaUEadmet a tràmit dues denúncies contra
lesprospeccions petrolíferes a lesCanàriesL’origende l’ós polar es remunta a fa 600.000anys

CIÈNCIA wL’origen dels óssos
polars com a espècie inde-
pendent va tenir lloc fa uns
600.000 anys, per la qual cosa
són unes cinc vegades més an-
tics del que es creia, segons un
estudi, que també apunta que
no van pertànyer a un llinatge
d’óssos bruns. Aquesta inves-

tigació s’ha basat en l’anàlisi de
l’ADN nuclear procedent de 19
exemplars d’ós polar, 18 d’ós
bru i set d’ós negre. Les diferèn-
cies detectades entre els geno-
mes indiquen que l’espècie po-
lar i la bruna van divergir d’un
avantpassat comú fa 600.000
anys, segons un estudi interna-

cional publicat a la revista cien-
tífica Science en què han par-
ticipat investigadors del Con-
sell Superior d’Investigacions
Científiques. La troballa supo-
sa una evoluciómés similar a la
de la resta dels mamífers àr-
tics, com la guineu polar, per
exemple.

Llovet ha presidit
el grup d’experts
internacionals que
han elaborat la nova
guia de tractament

El catedràtic
PereSolà optarà
al rectorat de laUAB

PANORAMA

ElClínic lidera lamillorade
la teràpiadelcàncerdefetge
Els avenços de l’hospital estableixen les bases del tractament

abril 2012
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DAGOBERTO ESCORCIA
Barcelona

Fèlix Mantilla Botella (Barcelo-
na, 23/IX/1974) no té Facebook
ni Twitter. Sí que té una pàgina
web de la fundació que va crear
amb el seu nom (FelixMantilla-
Foundation.org) després de su-
perar un càncer de pell que li van
detectar el 2006 i que el va obli-
gar a abandonar les pistes del ten-
nis dos anys més tard. Fa quatre
temporades que Mantilla treballa
amb la Federació Australiana pre-
parant nous valors. Res del que és
avui ni del que va començar a viu-
re fa sis anys quan li van observar
una piga a l’esquena no s’ho havia
imaginat Mantilla aquell diumen-
ge del 1999, quan, a la pista cen-
tral del Reial Club de Tennis Bar-
celona, es va presentar per jugar
la final del seu torneig preferit: el
Trofeu Comte de Godó. Va ser-ne
campió en una edició important.
El RCT Barcelona celebrava el
centenari.
“Guanyar el Godó va ser com-

plir un somni que tenia des que
era petitó. Tenir la sort d’aixecar
el trofeu de la teva ciutat, davant
de la família i amics és una sensa-
ció que no oblidarémai. Vaig pas-
sar diferents etapes fins a gua-
nyar. Començant per la de nen
quan intentava entrar-hi i havia

de manegar-m’ho per passar i no
sempre ho aconseguia. Ser dins
del club ja em feia sentir bé. Quan
em vaig fer jugador, sens dubte,
que el que més volia era jugar-hi.
Recordo que el 1995 vaig quedar
fora de la prèvia i vaig tenir una
gran decepció, fins i tot em vaig
demanar si podria jugar-hi mai.

Quan ja vaig poder entrar en el
quadre gran em vaig sentir d’allò
més bé, i quan vaig poder alçar el
trofeu perquè l’havia guanyat,
l’únic que sé és que és un record
inesborrable per a mi i que
m’acompanyarà sempre”.
Va ser el seu primer gran tri-

omf, el vuitè de la seva carrera es-
portiva i el que el confirmaria en-
tre les raquetes d’elit. Fins alesho-
res només havia jugat un parell de

vegades a Barcelona i tenia un ba-
lanç pobre, una victòria i dues der-
rotes. Però a la tercera va irrom-
pre amb força, com era el seu ten-
nis. Amb humilitat, qualitat que
sempre l’ha caracteritzat; amb
molta feina, que és el que sempre
ha fet; en silenci, una arma perfec-

ta en un tennista que coneixia
exactament les seves capacitats i
fins on podia arribar. Va ser deu
del món i va guanyar deu títols: el
més important, sens dubte, elMas-
ters de Roma. Va ser el darrer, el
maig del 2003. També inoblidable
perquè allà va doblegar a la final
Roger Federer. Deu n’hi do.
A Barcelona, Mantilla recorda

que va vèncer Galo Blanco, Beto
Martín, Renzo Furlan, Carlos

Moyà, Pato Clavet i a la final Ka-
rim Alami. Mai no es va imaginar
que en els primers dotze minuts
ja estaria 4-0 per davant i que arri-
bés a tenir un 5-1 per definir el set
per la via ràpida. Tampoc no va di-
buixar que amb aquest resultat el
seu braç s’encongiria, notaria la

pressió d’estar jugant a la seva ciu-
tat, davant dels pares (Carmen i
Fèlix), del seu equip i dels seus
amics, i d’un somni que tenia a
punt per convertir-lo en realitat.
Va tenir un col·lapse d’idees i de
tot. La crisi, afortunadament, li va
durar 25 minuts. Va guanyar en el
tie-break i després va solucionar
el triomf i el títol de manera
menys agònica. El que va venir
després va ser una festa: “Recor-
do com l’Isidro em va aixecar
com si fos un sac de patates quan
vaig entrar al vestidor i em va
llançar a la piscina. Que fort que
estava l’Isidro aleshores. Em van
organitzar una festa a la nit al
club amb amics i recordo la terra
molla i bruta i que un parell es
vanposar a ballar break dancedes-
prés de la quarta copa. Com que
me n’havia d’anar l’endemà a
Montecarlo només vaig es-
tar-m’hi una estoneta i me’n vaig
anar a dormir. Quina pena no po-
der allargar aquella nit. Però és la
vida d’un tennista professional”,
recorda Mantilla.
El seu afany més important ara

és “intentar donar a conèixer la
fundació. A poc a poc estem te-
nint més impacte en els esdeveni-
ments més importants d’Espanya.
Així que espero ajudar molt a re-
duir el càncer de pell. És una ma-
laltia a la qual no es dóna la impor-
tància que hauria de tenir perquè
no es coneixen els riscos de l’expo-
sició continuada al sol sense pren-
dremesures”. Des que li va passar
el que li va passar, Fèlix Mantilla
sempre porta gorra, camises de
màniga llarga i es tapa el coll. És
un jugador que és recordat amb
afecte. Mai no es va creure un
campió.c

MANUEL ORANTES
1969 x 1971 · 1976
L’idil·li entre Manuel

Orantes i el Godó va ser

molt especial des de la

seva primera presència,

el 1964, quan només

tenia 15 anys i va perdre

sense sumar cap joc. La

història de superació

personal des que va

arribar a l’Hospitalet des

de Granada passa pel

torneig barceloní. Va ser

al Tennis Barcelona on va

assolir el seu primer títol

oficial el 1969 després de

batre a la final a Manolo

Santana. Va participar en

16 edicions. A Barcelona

va sumar dos títols més

(1971 i 1976).

TROFEU GODÓ60 Barcelona Open Banc Sabadell

Fèlix Mantilla, en acció

JUAN GISBERT
1965
Jugador clau a l’equip

de Copa Davis de l’època,

Gisbert va ser el tercer

espanyol, després de

Gimeno i Santana, a

conquerir el Godó. Ho

va fer batent a la final

l’australià Martin Mulli-

gan, amb qui setmanes

abans havia tingut un

incident al torneig de

Roma, en un emocionant

duel que va arribar al

cinquè set. Va guanyar

en la seva cinquena

participació. Va jugar per

primera vegada a Barce-

lona amb 15 anys i en

l’última ocasió en què va

participar ja en tenia 34.

ANDRÉS GIMENO
1960
Va ser el primer campió

espanyol del Godó. Vuit

edicions va trigar el

Trofeu a tenir un gua-

nyador no estranger.

I de Barcelona, per a més

felicitat del públic local.

Abans de jugar va ser al

torneig com a aplegapilo-

tes i com a jutge de línia.

Va aconseguir guanyar

una edició en què hi

havia noms de la talla de

Neale Freaser (el número

1 del moment), Roy

Emerson o Barry Mackay.

A la final va derrotar

amb facilitat l’italià

Giuseppe Merlo, al qual

va batre en tres sets.

EFE / ARXIU

1999

LA TERCERA ÉS LA BONA

Abans de guanyar el

torneig, hi havia jugat dos

cops: el balanç era d’un

triomf i dues derrotes

LA FUNDACIÓ MANTILLA

Va ser deu del món

i va guanyar deu títols;

es va retirar per un càncer

de pell, que va superar

EL
S
G
R
A
N
S
C
A
M
P
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N
S
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El campió del centenari
FèlixMantilla téun record inesborrabled’un torneigqueel vaencisar desdepetit
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ANA MACPHERSON
Barcelona

Mai a la vida,
sobretot des
que es van
convertir en
pares, mai
no els havia

passat pel cap que aixòpoguéspas-
sar. Però passa. Els nens també te-
nen malalties, accidents, proble-
mes greus. I a partir d’aquell mo-
ment començaunperíoded’excep-
ció que pot durar unes setmanes o
anys. Tot queda suspès: la vida fa-
miliar, l’escola, la feina, els àpats,
les rutines, el futur… “Declaració
de guerra”, va anomenar la cineas-
ta francesaValérieDonzelli la seva
pròpia experiència amb el seu fill,
a qui van detectar un tumor al cap,
i que ella i el pare del nen han con-
vertit en pel·lícula.

“El primer que vam notar va ser
que no tenia ganes de sortir al car-
rer, nomenjava com sempre, i li va
sortir un bonyet, com una ametlla,
sota l’ull. Primer ens van dir que
era una sinusitis”, explica Evelyn
Font, mare de l’Aysha, de sis anys,
que amb quatre va descobrir el
que era tenir un limfoma de Bur-
kitt, un càncer del sistema limfàtic.
La majoria de malalties greus en
un nen no es concreten fins des-
prés de passar diverses vegades
per urgències i per consultes de di-
ferents especialistes.

Van marxar de Tarragona un
dissabte cap a Sant Joan de Déu, a
Barcelona, per recomanació d’un
otorinolaringòleg que no veia gens
clar el que estava passant. Un
TAC, un altre TAC 10 minuts des-
prés, aquesta vegada amb contrast.
La nena es queda a l’hospital. “Di-
lluns van entrar a l’habitació dotze
persones i ens van demanar tot el
que tinguéssim”. Vanmirar els do-
cuments i la nena. Van sortir, “una
reunió”. Van tornar. Aquesta vega-
da es van quedar el maxil·lofacial i
el pediatre. “Cal fer una biòpsia”.
Era un tumor, però calia concretar
moltmés. Comuna sentència, sua-
vitzada per l’explicació: “A Sant
Joan de Déu estem acostumats a
tractar càncer de nens i aquest té
solució”. A l’Evelyn li va caure el
món a sobre. “I vaig trucar per
telèfon al meu marit, que estava
treballant”.

El debut és un dels pitjors mo-
ments. “Ningúnopensa enun càn-
cer en un nen ni en cap malaltia
greu. Els nens tenen mal de cap

perquè necessiten ulleres o tussen
per un refredat o per una al·lèrgia.
I ningúnopot imaginar-se queviu-
rà aquest tipus de coses, tots somi-
emque ells, els nostres nens, seran
els millors”, explica Vanesa Mu-
ñoz, psiquiatra i coordinadora de
suport psicoemocional a Sant
JoandeDéu. El seu equip rep i tre-
balla amb les famílies ingressades.

Un grup es dedica als menuts amb
càncer i malalties hematològiques.
Un altre grup s’ocupa dels que no
es curaran però entren i surten de
l’hospital buscant lamillor qualitat
de vida.
No pot ser. “Estan tan en xoc

que no em poden escoltar”, expli-
ca la psiquiatra. Pensen que és un

somni, que es despertaran. “Però
quan un nen té càncer no hi ha ni
temps per digerir-ho. El tracta-
ment comença immediatament,
demà al matí. Així que la negació,
aquest mecanisme de defensa que
tenim, es trenca, i el patiment és
més gran”.
Biòpsia, portacat per a la quí-

mio, agulles. Comença la rutina
hospitalària. Fora en queden la vi-
da laboral, l’esmorzar per marxar
corrents a l’escola, les preguntes
infantils. L’Aysha, als seus quatre
anys, vol saber-ho tot, què li pas-
sa, què li han posat, quina prova li
acaben de fer. Els metges expli-
quen als pares tots els detalls que
demanen.
La nena està enfadada, li fa mal,

té la boca plena de fils i escup coà-
guls. Tothom està molt nerviós.
“Vaig començar a veure la realitat.
Ens havia tocat”, recorda l’Evelyn.
“La Yolanda, la nostra infermera
de la planta d’oncologia, se’m va
endur a part i em va dir que em
relaxés, que l’Aysha estava dor-
mint. Jo no podia parar de plorar,
i em deia que sempre hi ha una
llum, que la meva filla em donaria
les forces. I és veritat”. Infermera
de nens greus superexperta. “Cal
saber entendre i reconduir la rà-
bia i una cosa tan difícil per a uns
pares com és deixar en mans d’un
altre el més preuat”, explica An-

na Negre, infermera d’oncologia.
Feia 25 dies que eren a l’hospi-

tal. Ella va perdre la feina en què
acabava de començar (“em faltava
unmes per ser fixa”) i ell va tancar
el negoci durant vint dies, “per va-
cances”. Passat aquell període, ca-
lia continuar: ella a l’hospital, amb
una baixa per depressió (el siste-

ma habitual per estar al costat dels
fills greument malalts). Ell, a la
seva perruqueria, a Tarragona.
L’Aysha, sempre conscient i al cor-
rent del que tenia. “Va ser super-
dur, però ho va portar molt bé, tan
madura. Sabia que tenia càncer”.
La doctora Muñoz posa èmfasi a
evitar incerteses als nens. “Si et

]“El dolor és tan intens que
suspèn els pensaments”.
Així es descriu l’estat de
xoc que ve després de la
mort d’un fill, un dels capí-
tols centrals del llibre El
viatge de Tànatos. Guia per
comprendre i acompanyar
en la mort i el dol. Els au-
tors, experts en teràpia fa-
miliar del grup Shanti
Nilaya, unitat d’acompanya-
ment, repassen al llibre
–amb pròleg de Jordi Pu-
jol– tòpics, pors, aspectes
que s’han de tenir en comp-
te en cada cas, què no s’ha
de fer i mesures pràctiques
davant la mort.

En el capítol dedicat a la
pèrdua d’un fill expliquen
com els pares entren en un
estat de confusió, pena i des-

esperança que els porta a
sentir-se víctimes d’una in-
justícia. I insisteixen en una
cosa que, encara que sembli
evident, no sempre es té en
compte: “Comprendre que
l’home i la dona enfronten
el procés de dol de manera
diferent”. És fonamental per
evitar desenganys i males
interpretacions entendre
que amb freqüència els ho-
mes tendeixen a eludir el
dolor augmentant l’activitat,
mentre que les dones bus-
quen l’acostament, la comu-
nicació, l’expressió dels sen-
timents.

Entre les idees que poden
ajudar a portar aquest dol,
proposen d’expressar els
sentiments de tristesa ja
sigui plorant, aïllant-se o

cridant. Comunicar-se i com-
partir amb la família l’estat
d’ànim. Parlar amb altres
pares que han perdut un
fill. Cuidar l’afecte i l’amor
de la parella, “entenent i
respectant que cadascú pot
expressar el dolor de mane-
res diferents”.

També apunten la necessi-
tat d’assumir “que no torna-
rà a ser el mateix, que la
mort del fill replanteja la
vida, les prioritats”.

Per als amics i familiars,
aconsellen tenir en compte
que el dol per un fill serà
llarg. I que mai no se’ls ha
de dir que no plorin més, ni
que es consolin per tenir
altres fills. I que no canviïn
de tema quan els pares par-
lin de la mort del seu fill.

UN CONSELL EXPERT

“La Yolanda, la
infermera, em deia
que la meva filla em
donaria forces; és cert”

ambmajúscules
Què passa quan un fill emmalalteix? Sobre
els sentiments, els temors i l’esperança

Unaguia per comprendre el dol per lamort d’un fill

LA VIDA DELS PARES

Ella va perdre la feina
i ell va tancar el seu
negoci durant vint dies
“per vacances”

Com encarar els revessos de la vida

Tendències

Plenitud. L’Oscar i

l’Evelyn amb la seva filla

Aysha, gaudint d’una

platja de Tarragona

PARES
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Permetre’s sentir, sense jutjar-se. Si es
tenen ganes de plorar, fer un volt.
Plantejar-se objectius a curt termini i
realitzables per sentir que es té el control

Triar els familiars i amics amb qui es
vol comptar i deixar clar que els estan
demanant ajuda. Si hi ha germans,
incorporar-los perquè siguin part del grup

Molta comunicació i respecte: sovint
la dona vol parlar i l’home vol fer
coses. Cadascú ho viu com pot i és
important saber-ho

VICENÇ LLURBA

veuen plorar, cal explicar-los-ho”.
Els mesos següents van ser un

anar i venir de l’hospital a casa, un
parell de dies, i tornar a començar
La químio, les corregudes perquè
tenia febre o un vòmit de sang. “I
sort que teníem els meus pares al
costat, i els voluntaris, que són in-
creïbles.Així podia anar-me’n a di-

nar”. El seu marit tancava abans,
sopava amb ella i tornava a Tarra-
gona. Les expectatives de curar-se
pugen i baixen, hi hametàstasi, els
proposenun tractament quemillo-
ra la supervivència en adults. “Cal
jugar totes les cartes”.
El gener del 2011, als 4 mesos,

les proves indiquen que està neta,

però no curada, hi pot haver una
recaiguda. Un any més de tracta-
ments i controls. Ara va a l’escola,
encara que la setmana passada van
córrer a urgències. No va ser res
greu.c

www.lavanguardia.com

RECORDEU L’HEROICA LLUITA DE LA
MARIA CONTRA EL CÀNCER

A. MACPHERSON Barcelona

A ra té 22 anys, ésmestra i
ha començat a estudiar
Belles Arts. Quan tenia
9 anys, la Irina es va en-

frontar a un càncer ossi a la cama i
va passar més d’un any de la seva
vida lligada a l’hospital. I amb ella,
els seus pares i el seu germà petit,
que va perdre tot el protagonisme
que li tocava amb només 4 anys.
La seva mare, la periodista Rosa
M. Carbonell, ho va explicar al lli-
bre Algún dia, Irina.

“El meu germà no es va queixar
mai. Sí que el recordo una mica
més trist, venia a veure’m i intenta-
va aprofitar al màxim el temps per
tenir la mama, el papa i la germa-

na”, explica l’expacient de cáncer.
Diu que allà va descobrir una ma-
re valenta “que no em va deixar
veure mai el seu dolor; sempre,
tant ella comelmeupare, emmos-
traven elmillor d’ells. Lamevama-
re amb les seves carícies, el meu
pare amb les seves bromes, les se-
ves pessigolles”.

És conscient de la sort que va
tenir: “Ells, sempre molt valents i
molt units, perquè hi havia altres

nens amb pares que no es podien
veure i el nen patia molt”.

Amés d’aquesta manera de cui-
dar-la, el que més aprecia dels
seus pares és que sempre li deien
la veritat, “cada vegada que els pre-
guntava què em passaria, quan
m’havien d’operar, fins i tot quan
vaig preguntar si podria morir-
me. Ells em van dir clarament que
sí i t’asseguro que és la millor ma-
nera d’encarar les coses. Perquè
tot es pot encarar, però és més fà-
cil si saps què et pot passar”.

Explica escenes d’altres llits,
nens que els explicaven “tens un
refredat unamica fort, amor” i des-
prés ells preguntaven a tothom
plens d’angoixa. “Saber és una ne-
cessitat, a mi em tranquil·litzava”.

Unmoment dur per als seus pa-
res va ser potser la caiguda dels ca-
bells. “I l’operació. En canvi jo es-
tava tranquil·la, sabia què em fari-
en. La meva mare fins i tot va en-
cendre espelmes a l’església”. Al-
tres moments difícils han estat les
últimes operacions, quan se li va
trencar l’empelt ossi que portava
pel càncer. “Potser va ser quan els
vaig veure més tocats. Crec que és
la primera vegada que van deixar

veure una mica de debilitat, no-
més un instant”. Va ser com si di-
guessin que ja n’havien après bas-
tant, “que ja no en necessitaven
més”.

Als pares que debuten a l’hospi-
tal els recomana que transmetin
sempre optimisme i “que els trac-
tin amb normalitat, que no sentin
pena, que el nen ho detecta”. Sa-
ber que potsmorir “et deixa desco-
brir el tresor que tens per ser viva,
saps que cada instant és únic, et
dóna la possibilitat de viure apassi-
onadament i compartir el teu
temps, i aprofitar cada minut”.
Diu que ara li costa de sentir amb
tanta intensitat, però quan les
presses i la feina l’aclaparen inten-
ta recordar aquesta sensació.c

LA IMPORTÀNCIA DE SABER

“Tot es pot encarar,
però és més fàcil
si saps què et pot
passar”

ALS PARES

“Que tractin els seus
fills amb normalitat,
que no sentin pena,
que ells ho detecten”

Desfeta financera i familiar

PAUTES
PER
SOBREVIURE

L E S A L T R E S S E Q Ü E L E S

Amb un mateix

]El nou decret del juliol
passat que regula “la
prestació econòmica per
les atencions a menors
afectats per càncer o una
altra malaltia greu” ha
canviat notablement el
panorama. Perquè tenir
un fill a l’hospital empit-
jora considerablement
l’economia familiar. Grà-
cies a aquest nou decret,
un dels pares, si treballen
tots dos, pot sol·licitar
una reducció de jornada
de fins al 99,9% revisable
cada sis mesos. Fins a
aquesta data, salvaven la
desfeta amb una baixa per
depressió que normal-
ment aconseguia la mare,
la que havia deixat la
feina. Perquè algú ha d’es-
tar al costat del nen.
“Es trenca la dinàmica

diària de la feina, l’escola,
les amistats”, explica
David Nadal, responsable
de treball social de l’hos-
pital de Sant Joan de Déu.
El seu equip s’ocupa dels
problemes que sorgeixen
arran de la malaltia del
fill. Els ajuden a trobar
solucions.
El primer problema és

el laboral, que s’estén més
enllà del temps d’hospita-
lització. En un primer
moment moltes empreses
donen facilitats, acostuma
a haver-hi comprensió.
Però després hi ha in-
gressos continus, s’ha
d’anar a rehabilitació, cal
fer proves, tractaments…
I tot plegat acaba sent
insostenible.
Les despeses a més es

disparen. “Han de menjar
cada dia i no són a casa.
Per això els ajudem a pen-

sar solucions, per exem-
ple, si tenen algú a prop
de l’hospital perquè un
dia o dos a la setmana els
convidin a dinar. Això a
més ajuda a implicar els
amics o familiars en la
cura”, explica Nadal.
L’obra social de l’hospital
ofereix ajuts per a tiquet
restaurant en els casos
més complicats, sobretot,
per als que tenen la casa i
la família lluny. També
cal dormir. Durant un
temps passen la nit al
costat del fill, però hi ha
períodes en què els nens
estan aïllats o passen a
hospital de dia i la família
se n’ha d’anar a un hotel o
a una casa per a pacients,
com la Ronald McDonald,
la Fundació Villavecquia
o la Casa Xuklis. Els hos-
pitals infantils solen tenir
també pisos de la seva
obra social o acords amb
hostals amb preus barats.
I hi ha necessitats de la

malaltia que la Seguretat
Social no cobreix. Au-
diòfons, cadires de rodes,
adaptacions a la casa. Hi
ha ajuts governamentals,
però es paguen a poste-
riori. I és una despesa
enorme.
I sovint la parella salta

pels aires. I un d’ells con-
tinua amb el fill a l’hos-
pital, ara, sol. “Les rup-
tures són freqüents, no
tant per l’aspecte mèdic i
la malaltia com per la
manera com cadascú ho
viu, com es desfoga...”,
explica la doctora Vanesa
Muñoz. I es perden molts
amics als quals es deixa
de veure “perquè no sa-
ben com acostar-se”.

1 3 Amb la família2 Amb la parella

Consells per a pares d’una jove que va viuremesos a l’hospital per un càncer ossi quan era petita

“Semprevancontestar lesmevespreguntes”
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Breves
•Virus del papiloma humano. La vacuna contra el
virus del papiloma humano (VPH) podría proteger
también a las personas que ya han sido infectadas
previamente, según un estudio de la Universidad
Médica de Viena, en Austria, publicado por la re-
vista British Medical Journal. Estas personas sue-
len ser más propensas a reinfectarse que el resto,
por lo que podrían beneficiarse notablemente de
este descubrimiento.

•Bilingüismo y demencia. Hablar más de un idio-
ma podría asociarse a una mejor salud mental, ya
que se ha observado que ser bilingüe podría pre-
venir frente a los síntomas de la demencia, según
un estudio de la Universidad de York publicado en
Trends in Cognitive Sciences. El bilingüismo ya ha
sido relacionado en otros estudios con una mejoría
de la flexibilidad mental, una mayor capacidad
para adaptarse a los cambios y un procesamiento
más eficaz de la información.

•Después de un ataque. Beber alcohol de forma
moderada tras sufrir un ataque cardíaco se asocia
a una reducción del riesgo de muerte por enfer-
medad cardiovascular. Ésta es la conclusión de
una investigación publicada en la revista European

Heart Journal, en la que se explica que los hom-
bres que participaron en el estudio y que bebieron
unas dos bebidas alcohólicas al día (entre 10 y
30 gramos de alcohol) durante un largo periodo
de tiempo presentaron un riesgo de muerte por
cualquier causa un 14% más bajo y un riesgo de
muerte por enfermedad cardiovascular un 42%
menor que los que no bebían. No obstante, los
autores del estudio señalan que esta asociación
no es obligatoriamente causal, y que todavía no
se puede afirmar que un consumo moderado de
alcohol sea “bueno” para las personas después de
un ataque cardiaco.

•Humo del tabaco. Las niñas son más suscepti-
bles que los niños a los efectos nocivos del taba-
quismo pasivo. Así lo afirma una investigación de
la Universidad de Cincinnati (EE. UU.), publicada
en Pediatric Allergy and Inmmunology. Según lo
observado, los menores expuestos al humo del
tabaco que presentan una mayor sensibilidad alér-
gica durante los dos primeros años de vida tienen
más riesgo de tener una menor función pulmonar a
los siete años que los niños sin alergia. En el caso
de las niñas con alergia, los efectos del tabaquismo
pasivo son mayores: su función pulmonar es seis
veces peor que la de los niños con sensibilidad.

actual

4

Las palomitas, ricas en polifenoles
Alimentos como el té, la cerveza, el chocolate o las nueces
destacan por su acción antioxidante, debida, en parte, a su
elevado contenido en polifenoles. Investigadores de la Universidad
de Scranton, en Pensilvania (EE. UU.), han descubierto que las
palomitas de maíz también aportan estas sustancias, incluso
en cantidades superiores a las que presentan muchas frutas y
verduras (hasta 300 mg por porción).

Las personas que habitualmente consumen comida rápida
tienen un riesgo dos veces mayor de padecer depresión
que el resto. Ésta es la conclusión de un estudio de la Uni-
versidad de Las Palmas de Gran Canaria y de la Univer-
sidad de Navarra, que, además, confirma que cuanta más
comida rápida se ingiere, mayor es el riesgo de presentar
un estado depresivo. Los investigadores también han de-
mostrado que aquellos que más alimentos grasos consu-
men “son más propensos a estar solteros, ser menos activos
y tener un patrón dietético peor, con un consumo menor
de fruta, frutos secos, pescado, verduras y aceite de oliva”.

Esquizofrénicos y bipolares, los más fumadores
Las personas que padecen enfermedades psiquiátricas son las más
fumadoras, ya que el 50% son adictas al tabaco, según datos dados
a conocer en las XXXIX Jornadas Nacionales Socidrogalcohol,
organizadas por la Sociedad Científica Española de Estudios sobre
el Alcohol, el Alcoholismo y las otras Toxicomanías. Los pacientes
con esquizofrenia y con trastorno bipolar son los más adictos, ya
que cerca del 90% son fumadores.

La comida rápida
favorece la depresión

Prevenir el cáncer
Actualmente tenemos el conocimiento
necesario para prevenir más de la
mitad de los cánceres existentes, según
datos del Centro de Cáncer Siteman,
de la Universidad de Washington (EE.
UU.). Sólo falta ponerlo en práctica.
Entre las conductas que ayudan a
prevenir este tipo de enfermedades
destacan acciones como dejar de
fumar, seguir una dieta sana o hacer
ejercicio regularmente.

Bollería industrial, alimentos fritos, platos precocinados,
margarinas, snacks y aperitivos salados... son productos
poco saludables que habitualmente contienen grasas
trans entre su composición. Ahora, una investigación de
la Facultad de Medicina de la Universidad de California,
en EE. UU., asegura que seguir una dieta rica en estos
alimentos podría asociarse con conductas negativas. Y es
que, según lo observado, los participantes del estudio que
comieron más grasas trans fueron más propensos a mos-
trar impaciencia, irritabilidad y agresividad.

Comer grasas trans
aumenta el mal humor

Lo que quieres
saber sobre
reumatología
Las afecciones reumáticas se encuen-
tran entre las dolencias más habitua-
les. Por ello, la compañía biomédica
Pfizer ha editado el libro Enferme-
dades Reumáticas: las preguntas de
los pacientes, un manual de consulta
en el que se responden las dudas y cuestiones que fre-
cuentemente tienen los pacientes que padecen este tipo
de patologías (síntomas, tratamientos, complicaciones,
etc.). Las preguntas están respondidas por profesionales
expertos en reumatología y cuentan con la garantía de la
Sociedad Española de Reumatología, algo que acredita
que la información del libro es veraz y contrastada.
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El transport sanitari
ocupa l’1,3% del
pressupost de Sanitat,
segons BOGA

La despesa en transport sanitari
el 2010 va superar els 177
milions, 23,76 € per persona

El professor de la Universitat
Rey Juan Carlos Antonio Montero
estima el cost del sector
en 772 milions el 2010

BOGA aglutina
347 empreses i
7.150 vehicles

l’hospital i trasllats per a proves.
Sovint, a l’hora de prescriure

una ambulància, es tenen en
compte altres factors socials. “És
el cas de persones grans que
viuen soles i que no tenen cap fa-
miliar proper que les vagi a re-
collir”, explica el gerent de l’asso-
ciació d’empreses d’ambulàncies
ACEA, Dídac Martínez. De vega-
des també es fa servir una ambu-
lància per conveniència de l’hos-
pital, que vol tenir disponible el
llit que deixa el pacient almés avi-
at possible.
El preu d’aquests serveis és

molt variat en funció de la
concentració de la població, dels
quilòmetres que cal recórrer i de
la possibilitat d’agrupar més o
menys pacients en un mateix
transport. Per tant, no és gens fà-
cil establir un preu mitjà i s’esti-
ma que també serà complicat esta-
blir un copagament percentual.
“Ambquin preu s’hi haurà de par-
ticipar si cada zona té el seu propi
conveni amb les empreses?, refle-
xiona el professor d’Iese Jaume
Ribera. ACatalunya hi ha 19 terri-
toris, cadascun amb la seva em-
presa. Segons dades d’ACEA, els
preus oscil·len entre els 30 euros,
en el cas més barat, i 74 euros, en
cas que hi hagi molta distància.
El transport sanitari no urgent

es considera part de l’assistència
sanitària. Per això, fins ara a Espa-
nya ha estat gratuït, com la resta
de l’assistència, tret de lamedica-
ció ambulatòria, subjecta a copa-
gament des de sempre. Els ex-
perts consultats coincideixen que
hi ha nivells d’ineficiència i abu-
sos que és imprescindible corre-
gir. Sovint els metges deixen els
volants signats per a ús discrecio-
nal, cosa que indica poc control.
“Potser hi hauria d’haver menys
casos per raons socials, que po-
drien tenir una altra mena de so-
lució”, apunta Dídac Martínez.

“Potser hi podria haver uns proto-
cols més detallats i clars perquè
es faci servir de lamaneramés efi-
caç”, apunta el director general
del SEM, el doctor Francesc Bo-
net. Al 112 tenen por que quan el
copagament entri en vigor hi hagi
un increment de sol·licituds de
transport urgent per eludir-ho.
“El copagament en el transport

no urgent és habitual en els siste-
mes sanitaris europeus”, aclareix
el doctor Bonet. Hi ha països on
cadascú se’l paga i després es tor-
na.N’hi ha d’altres que tenen esta-
blert un tiquet moderador o un
màxim anual.

“La participació en aquestame-
na de transports, així com en les
dietes terapèutiques i els produc-
tes ortopèdics, és una bonamesu-
ra per a la sostenibilitat del siste-
ma, però sempre hi ha d’haver un
límit”, adverteix el professor
d’Economia de la Salut de la Uni-
versitat Pompeu Fabra, Jaume
Puig-Junoy. Sense aquest màxim
també per als pacients actius,
amb un copagament d’entre el
40% i el 60% del preu, es pot per-
judicar de manera notable els
pacients que consumeixen més
recursos, com ara els malalts re-
nals o els oncològics.c

LAURA GUERRERO

ELS RISCOS

Sense límits en el
copagament, la mesura
podria arruïnar els
més malalts

EL TRANSPORT
SANITARI
EN XIFRES

21.400 treballadors

ELS BENEFICIS

Determinar els casos
necessaris i dissuadir
qui aprofita les
facilitats actuals

772 milionsCatalunya1,3% de la despesa

Col·lectives. La

majoria dels trasllats

no urgents es fan en

ambulàncies col·lectives

REGNE UNIT

Niunpenic, encaraque
l’ambulància sigui aèria

Tots els serveis de
transport d’ambu-
lància, ja sigui a

ciutat o per carretera
són gratuïts, el nostre
sistema sanitari és públic
i gratuït, no es cobra per
cap servei sobre això”.
Al portaveu del National
Health Service (NHS)
britànic se li escapa un
mig somriure quan li pre-
gunten quines tarifes
s’apliquen en casos d’ús
no urgent d’ambulàncies.
El sistema sanitari del
Regne Unit ha notat a
les seves pròpies carns
la crisi, però no fins al
punt de cobrar per aques-
ta classe d’assistència
gestionada per unes ofi-
cines locals anomenades
trusts. En el cas dels ve-
hicles medicalitzats hi

ha tres categories: les
urgències en les quals la
vida del pacient és en
perill i les que no. En cap
cas no es cobra ni un
penic. Ni tan sols quan
l’ambulància medicalit-
zada és un helicòpter, la
despesa i manteniment
del qual acostuma a ser
més elevat. Aquest siste-
ma universal i gratuït
contrasta amb les recents
mesures restrictives d’al-
tres països en part pel
fort arrelam del sistema
sanitari públic i també
per la seva tradició d’as-
sociacions sense ànim
de lucre –les conegudes
charities– que es finan-
cen amb aportacions pri-
vades, que, arribat el cas,
complementen el servei
públic. / Felip Vivanco

FRANÇA

Gratuït però en
esperade retallades

Quan falta una set-
mana per saber si
es consumarà el
relleu presidenci-

al que indiquen els sonde-
jos, la cobertura del trans-
port sanitari està en l’aire
a França. Des del mes de
febrer, la sanitat pública
té instruccions de “no
comunicar” (és a dir, no
elaborar més fullets o
pòsters informatius) so-
bre aquesta qüestió en
espera “de la seva prò-
xima evolució”, fet que
només pot significar re-
tallades. De moment, a
més dels trasllats urgents,
també queden coberts al
100%, només sota pres-
cripció mèdica, els de
malalts de llarga durada
(que inclou malalts de
càncer o que necessiten

diàlisis), accidentats la-
borals, embarassades,
nounats malalts o, més
sorprenentment, els de
persones que se sotmeten
a tractaments de fertili-
tat. És el metge qui deter-
mina quin tipus de trans-
port necessita el pacient
en funció del seu quadre
clínic i autonomia: am-
bulància, vehicle sanitari
lleuger, taxi de la sanitat
pública (els taxis normals
no són reemborsats) o bé
en transport públic o pri-
vat. És a dir, si a un
malalt de càncer l’acom-
panya un parent a la
sessió de quimioteràpia,
pot passar el quilometrat-
ge a la sanitat pública.
En tots els casos, els
usuaris avancen el paga-
ment. / Gemma Saura

ITÀLIA

Pagament anticipat i
reembossamentdel 80%

A Itàlia es distin-
geix entre dos
tipus de serveis

d’ambulàncies, el primari
i el secundari. En el pri-
mer cas s’inclouen les
urgències per accident o
per un problema mèdic
sobtat molt greu, com un
atac al cor o defalliment
que hagi provocat una
trucada al número de
socors 118. Aquests
serveis són pagats, ínte-
grament, per la seguretat
social, que depèn de les
regions. Els serveis
secundaris són el trans-
port de malalts que re-
ben tractament per malal-
ties cròniques, com la
diàlisi, rehabilitació des-
prés d’accidents, teràpia
per càncer o també el
trasllat de pacients des

d’hospitals fins al seu
domicili quan el seu es-
tat requereix una ambu-
lància. Ja que aquestes
circumstàncies no signi-
fiquen una urgència,
l’usuari ha de pagar, d’en-
trada, tot l’import del
servei. Després, tanma-
teix, té dret a portar la
factura a l’administració
de la seguretat social que
els correspon o a l’hos-
pital en el qual els han
tractat i els reembossen
fins al 80% del que han
pagat, depenent de la
seva situació personal,
de si són ancians o del
seu nivell de renda.
Aquest sistema varia
lleugerament segons
les regions, però és
bastant similar a tot el
país. / Eusebio Val
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]La firma logística Azkar ha
acomiadat 15 persones de la plan-
ta de Santa Perpètua de Mogoda
(Barcelona) després d’aplicar des
del gener una rebaixa salarial de
l’11% a la majoria de la plantilla.
La firma, segons el comitè, pres-
siona els treballadors per accep-
tar el trasllat a un altre centre a
Sant Boi de Llobregat. / Efe

]Set empreses espanyoles han
participat a la primera missió
comercial a Sud-àfrica organitza-
da per la Confederació de la
Indústria Tèxtil (Texfor) amb el
suport de l’ICEX i han tancat
acords amb agents i distribuï-
dors. Espanya es beneficia d’uns
aranzels del 10%, davant el 22%
de l’Àsia. / Redacció

]Sibarit.us és un club privat
d’experiències i compres de
productes selectes, de moment
només gastronomia. Impulsat el
2011 per Xavier Güell (fundador
de Tendencias.tv), i Javi Santos
a l’àrea tecnològica, acaba d’in-
corporar un grup de socis que
aporten 120.000 euros per im-
pulsar la seva primera expansió;
es tracta de Carlos Domingo i

Pablo Rodríguez (directius de
Telefónica), Pol Navarro (de
Banc Sabadell), Inversions Ru-
dis, de Premià, i dos més que
se sumen a la família Güell,
majoritària. Sibarit.us dóna fei-
na a quatre persones i preveu
créixer i posar un peu a Madrid.
Espera acabar l’any amb 5.000
socis actius i vendes per
250.000 euros. / M. Galtés

Quinzeacomiadaments
aSantaPerpètua

Missió comercial
a Sud-àfrica

El club creix ambnous socis
AZKAR

ARXIU

A. Laquidain, president de Texfor

TEXFOR

ROSA SALVADOR
Barcelona

E l grup inversor suís
Nanonica ha creat
una biotech a Barce-
lona a partir d’un

projecte de l’Institut Català de
Nanotecnologia (ICN). La fir-
ma, denominada NanoTarge-
ting, desenvolupa un tracta-
ment de quimioteràpia a còpia
d’or i cisplatí per al tractament
del càncer, descobert a partir
de les investigacions de Víctor
Puntes, director del grup de
nanopartícules inorgàniques de
l’ICN, i responsable científic de
la firma a més d’accionista mi-
noritari. Piergiorgio Pelassa,
director general de NanoTar-
geting, va explicar que la so-
cietat preveu invertir 450.000
euros en la primera fase del
projecte, al qual han incorporat
Laboratoris Ferrer com a soci
tecnològic.
Pelassa, un gestor de fons

suís inversor a Nanonica, ex-
plica que NanoTargeting té tres
potes: el descobriment de
l’ICN, del qual la firma ha
comprat els drets d’explotació,
la incorporació d’inversors in-
ternacionals per desenvolupar-
lo, i l’aliança tecnològica “amb
una firma farmacèutica tradi-
cional que, sense entrar en el
capital, ens facilita la tecnologia
per desenvolupar el nostre
projecte, i que té un dret pre-
ferent per participar-hi si la
investigació avança favorable-
ment”. A Ferrer, explica, l’a-

cord per desenvolupar el fàr-
mac, denominat AuNP-Cispla-
tino, li permet reforçar-se en
una tecnologia de teràpies
capdavanteres i en una malaltia
que té gran impacte social.
El projecte de NanoTargeting
utilitza nanopartícules d’or fun-

cionalitzades amb cisplatí (un
fàrmac basat en el platí que s’uti-
litza en quimioteràpia). El cispla-
tí té una elevada toxicitat,
explica Pelassa, i la seva com-
binació amb nanopartícules d’or
permet reduir les dosis i
focalitzar-la en el tumor, fet que
redueix els efectes secundaris i
n’eleva l’eficàcia.
Nanonica és una societat d’in-

versió amb seu a la ciutat suïssa
de Lugano especialitzada en el
desenvolupament d’aplicacions
biomèdiques de la nanotecno-
logia. Per invertir a Espanya la
firma s’ha associat amb family
offices i inversors privats suïs-

sos i italians i ha constituït la
firma Nanonica Europe SL,
amb una capacitat d’inversió
d’uns 5 milions de francs suïs-
sos, explica Pelassa, i NanoTar-
geting és el seu primer projecte.
“El nostre propòsit és apropar
les investigacions università-
ries als inversors privats, com
es fa als Estats Units. A Espa-
nya, i en concret a Barcelona, hi
ha centres investigadors cap-
davanters, com el mateix ICN, i
tenim en estudi molts projec-
tes”, va assegurar. L’ICN inte-
gra investigadors de 30 països i
reuneix equips capdavanters a
escala mundial.c

BARCELONA Redacció

Un25%de les agències immobili-
àries catalanes no està inscrita al
Registre d’Agents Immobiliaris
de Catalunya, un dels requisits
obligatoris per exercir la inter-
mediació immobiliària des del
mes de març del 2010, segons
estimacions de l’Associació Pro-
fessional d’Experts Immobiliaris
(APEI). Actualment al registre hi
ha uns 4.040 professionals ins-
crits, tot i que es calcula que a
Catalunya hi ha uns 1.000 o 1.200
agents immobiliaris més amb
oficines obertes que operen de
manera il·legal.
L’APEI recorda que estar ins-

crit al registre oficial acredita
que l’agent disposa de la capacita-
ció professional per a la interme-
diació i garanteix la solvència
econòmica del titular. Així, per
exemple, li exigeix subscriure
una assegurança de responsabili-
tat civil, que garanteix els danys i
perjudicis que pugui causar als
clients per un capital mínim de
600.000 euros per any, i disposar
d’un local professional obert al
públic. El registre català, pioner
a Espanya, pretén donar transpa-
rència i qualitat a un sector que
amb la bombolla immobiliària es
va omplir d’autònoms sense expe-
riència ni formació prèvia. Des
d’aleshores, tanmateix, el 80%de
les 80.000 agències que hi havia
a Espanya a l’estiu del 2006 ha
tancat amb la crisi.c

SIBARIT.US

ARXIU

Víctor Puntes, director científic de NanoTargeting, investigador de l’Institut de Nanotecnologia

EN
LÍNIA

La suïssa Nanonica
ha adquirit els drets
d’un fàrmac de l’ICN
i suma Ferrer com
a soci tecnològic

Inversors suïssos creen la biotechNanoTargeting amb l’ICN i el grup Ferrer

Nanopartículesd’or

ALQUILER DE OFICINAS
PLAZA FRANCESC MACIÀ

*Alquiler de oficinas de Alto Standing
*Torre Barcelona
*Todos los servicios
*Desde 200 hasta 600 m2

Interesados llamar al Telf.

93 344 42 71
de 9h a 14h
de 16h a 19h

Horario:

El 25%de
les agències
immobiliàries no
compleix encara
els requisits legals

EMPRENEDORS

Classificats
Els diumenges amb

Tot l’oci, els divendres amb La Vanguardia.
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SALUT wLa contaminació
té una influència “devasta-
dora” en l’aparició d’al·lèr-
gies i la seva incidència s’ha
duplicat els últims 15 anys,
va dir ahir José Manuel
Zubeldia, cap del servei
d’Al·lergologia de l’hospital
Gregorio Marañón de Ma-
drid. Zubeldia va explicar
que la contaminació frag-
menta el pol·len en “partícu-
les molt petites” que des-
prés són inhalades per les
vies respiratòries. A més,
s’ha observat que la millora
en l’aïllament a les cases ha
implicat l’augment dels

àcars i fongs ambientals.
Igualment, els canvis en els
hàbits alimentaris, com la
disminució de la lactància
materna i del consum d’an-
tioxidants, han afavorit
l’augment de la seva preva-
lença. Zubeldia va alertar
que, segons l’Organització
Mundial de la Salut, les
malalties al·lèrgiques són
una de les sis patologies
més freqüents, i que les
pateixen el 20% de la pobla-
ció mundial. A Espanya, una
de cada quatre persones
està immersa en un procés
al·lèrgic. / Europa Press

CIÈNCIA wUna nova partícula
composta, un barió, ha estat
observada al Gran Colisio-
nador d’Hadrons (LHC)
de Ginebra. Ernest Aguiló,
investigador de la Univer-
sitat de Zürich i responsable
de l’anàlisi, explica que d’en-
tre els milers de milions de
col·lisions registrades el
2011, només en divuit s’ha
produït la partícula, que es
desintegra immediatament.
Un barió és una partícula
composta, com el protó i el
neutró. / Efe

Unanova
partícula al
GranColisionador

Col·lisió de protons
CERN

Lacontaminació té una influència
“devastadora” en l’apariciód’al·lèrgies

BARCELONA Redacció i agències

Una alteració d’un gen que es
troba als glòbuls blancs, l’ATM,
coincidint amb un procés quí-
mic anomenat metilació indica
un risc de patir càncer de mama
multiplicat per dos. Aquesta és
una de les conclusions a les
quals ha arribat un equip d’in-
vestigadors anglesos, el treball
dels quals ha estat publicat a la
revista Cancer Research. “Sa-
bíem que les alteracions genèti-
ques contribueixen en el risc de
tenir un càncer, però amb
aquest nou estudi sabem que els
canvis epigenètics o les dife-
rències en lamanera comes pro-
dueixen aquestes alteracions
també importen”, va explicar a
la BBC James Flanagan, l’inves-
tigador de l’Imperial College de
Londres que ha liderat aquest
estudi.
Van analitzar mostres de sang

de 1.380 dones d’edats diferents,
640 de les quals van desenvolu-
par amb el temps un tumor de
mama. L’objectiu era esbrinar la
influència de factors mediambi-
entals, com l’alcohol o les hormo-
nes, en els canvis genètics que
produeixen que una de cada
cinc dones tingui el doble de risc
de patir aquesta malaltia.

Els científics van trobar una
relació estreta entre el risc de
desenvolupar un càncer de ma-
ma i una alteració al gen ATM,
als glòbuls blancs de la sang. Pe-
rò aquesta modificació genètica
es produïa sobretot en aquelles
dones en qui el gen ATM estava
exposat a un nivell alt de meti-
lació, un procés químic que regu-
la l’activació o ocultació dels
gens. “Quan envellim es diu que
metilem, és un procés quedesac-

tiva l’expressió del gen”, acla-
reix l’experta en genètica del
càncer Judith Balmaña, respon-
sable de la unitat de risc i pre-
venció del càncer de l’hospital
Vall d’Hebron.
Segons l’equip de Flanagan,

aquests canvis genètics obser-
vats en les dones amb més risc
eren evidents fins i tot onze anys
abans que el tumor fos diagnosti-
cat. El repte ara és esbrinar com

incorporar aquesta nova infor-
mació als models informàtics
que s’utilitzen en l’actualitat per
predir el risc de cada persona.
Ambel seu descobriment, Flana-
gan espera que en pocs anys es
pugui diagnosticar el càncer de
mama mitjançant la combinació
d’una anàlisi de sang, l’historial
familiar i l’estudi de l’ADNde ca-
da persona, uns quants anys
abans que aparegui la malaltia.
El risc que marca l’ATM alte-

rat per aquesta metilació és, se-
gons els experts, moderat. Els
gens BRCA I i II, que expliquen
entre el 5% i el 10% dels càncers
de mama, suposen en canvi una
quintuplicació del risc en com-
paració amb la població en gene-
ral. La detecció implica una es-
tratègia preventiva agressiva
per a la qual ja no n’hi ha prou
amb la mamografia anual, sinó
que les afectades poden fins i tot
sotmetre’s a una mastectomia
preventiva per evitar el càncer.
Un risc moderat no canviaria la
rutina preventiva. “Però el fet
que aquesta alteració sigui cau-
sada al llarg de la vida per fac-
tors ambientals, que sigui un
canvi epigenètic, no alguna cosa
amb què es neix, és una aporta-
ció rellevant”, assenyala l’oncò-
loga Judith Balmaña.c

Sistem Car no surt
a borsa, però pot
sortir en un anunci.
Sistem Car és una pime de veritat, com la teva. Tan real
com el compromís de Movistar amb les empreses d’aquest
país. Un compromís que comença per oferir-te tot el
que et cal per competir, i que avui continua posant a la teva
disposició espais publicitaris sense que et costi res.

Si vols que fem publicitat del teu negoci,
entra a: contunegocio.es/quieromianuncio

*Agraïm a Sistem Car i als seus treballadors (www.sistem-car.com) la seva col·laboració en aquest anunci.

Con Tu Negocio

PANORAMA

Factorsexterns,engens
lligatsalcàncerdemama
Un estudi anglès obre la via a una anàlisi que en detecti risc

L’alteració del gen
implicat és causat al
llarg de la vida de les
afectades per algun
factor ambiental

maig 2012
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A Espanya, el VPH
provoca cada any
2.000 casos de càncer
de cèrvix i 700 morts

LVFONT: Estudio Cleopatra

Representació del virus ampliat un

milió de vegades

Representació del virus ampliat un

milió de vegades
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El virus del papil·loma humà és el
responsable del 5% dels càncers,
especialment del de coll uterí, el
segon més freqüent entre dones de 15
a 44 anys

anys

PAPIL·LOMA
ANA MACPHERSON
Barcelona

E l virus del papil·lo-
ma humà, el que
provoca els càn-
cers de coll uterí i
que, segons se
sap des de fa uns

anys, també és el causant de
càncers de penis, vulva, anus i
vagina, està molt més estès que
no se sabia, a Espanya. Un
macroestudi epidemiològic, que
ha liderat l’investigador de l’Ins-
titut Català d’Oncologia (ICO),
Xavier Castellsagué, conclou
que als 19 anys pràcticament el
30% de les dones hi està en
contacte, i entre els 20 i els 25 la
infecció és present en el 29%.
Aquesta prevalença del virus

té una relació directa amb el fet
de tenir més activitat sexual a
edats més primerenques i amb
més parelles. “Estem parlant
d’una epidèmia en ascens d’un
virusmolt comú, queper sort po-
ques vegades acaba malament, i
amés tenim una eina preventiva
de gran eficàcia: la vacuna”, re-
sumeix el responsable del pro-
grama d’investigació en Epide-
miologia del Càncer de l’ICO,
Xavier Bosch.
L’estudi epidemiològic ha es-

tat una tasca d’uns quants anys
en què han participat 77 gine-

còlegs de totes les comunitats
autònomes. Hi han col·laborat
3.200 dones d’entre 18 i 65 anys
que van respondre un qüestio-
nari sobre hàbits sexuals i els
van fer una citologia i una anà-
lisi de l’ADN viral per determi-
nar si estaven infectades pel vi-
rus del papil·loma humà, i de
quina mena.
El mapa que es dibuixa, tot i

que hi ha petites variacions per
zones, és bastant homogeni. Els
hàbits sexuals han canviat amb
referència a estudis anteriors i
s’assemblen més als de l’entorn
europeu. I amb aquests canvis
ha crescut el nombre d’infec-
cions i per tant el risc de càncer
de coll uterí, d’altres càncers de
zones del cos que intervenen en
les relacions sexuals, fins i tot la

boca i la faringe, i d’altres le-
sions vinculades al virus.
En conjunt, n’estan infecta-

des el 14,3% de les dones (gai-
rebé dos milions d’espanyoles)
però amb grans diferències se-
gons l’edat: si entre les de 36 a
45 anys té contacte amb el virus
el 10%, entre 20 i 25 anys és el
29%, i als 18, el 26%. El virus
més freqüent en aquestes infec-
cions és el tipus 16, un dels que
indiquen alt risc de càncer i un
dels que formen part de la vacu-
na que actualment proporciona
la sanitat pública espanyola a

totes les adolescents als 12 anys.
També sovintegen dos genotips
de baix risc però molt vinculats
a les berrugues genitals que
formen part d’una de les vacu-
nes que s’administren, la quadri-
valent.
“La vacuna protegeix pre-

cisament dels genotips de pa-
pil·loma que més infecten a Es-
panya, una raó més per no re-
butjar aquesta protecció”, adver-
teix el doctor Xavier Bosch.
Actualment, el 80% de les nenes
a qui se’ls ha ofert a Catalunya
han rebut les tres dosis de la
vacuna, i això es considera una
bona cobertura. Les xifres
ballen segons comunitats, però
en conjunt s’han vacunat entre
el 70% i el 85% de les nenes.
L’AliançaMundial per a la Vacu-

nació i la Immunització (GAVI)
ara s’ha proposat introduir la va-
cuna contra el papil·lomavirus
en països en desenvolupament.
“L’HPV és un dels virus més vi-
rulents. Mata cada any més de

270.000 dones, una xifra que
va en augment. Als països
en desenvolupament és
un problema molt gran,
perquè no hi ha ni
intervencions per pre-
venir-lo ni tampoc cu-
ra”, segons explica
Seth Berkley, direc-
tor executiu deGAVI,
informa Efe.
“No creiem que es-

tigui en perill el finan-
çament de la vacuna a

Espanya”, assegura Xavier
Castellsagué. “Els preus per a

la sanitat pública han baixat
radicalment en aquests cinc
anys que fa que l’administrem a
Espanya i, contràriament, es par-
la de crear una central de com-
pres per millorar l’oferta”. La
vacuna comprada a la farmàcia
costa més de 400 euros, i no ha
baixat de preu, el que suposa un
fre contundent a una immunit-
zació eficaç i de gran rendiment
en salut per a les dones de
menys de 25 anys, les que prota-
gonitzen l’esmentat canvi d’hà-
bits sexuals i que estan, per tant,
més exposades que les infec-
cions els acabin provocant un
càncer de cèrvix.
Avui és impensable que s’a-

fegeixi un altre grup a la
població vacunable per compte
de la sanitat pública. “El primer
a afegir-s’hi hauria de ser el de

MERCÈ GILI

Als 12 anys. La vacuna del virus del papil·loma humà
s’administra a les nenes de 12 anys, en la sanitat pública

Elvirusque infecta
dosmilionsdedones

Una classe de càncer que augmenta

La infecció que provoca càncer de coll uterí
ja afecta el 30% de les joves de 19 anys

Tendències

Investigadors de l’ICO.
Xavier Bosch i Xavier

Castellsagué, experts en

infeccions i epidemiologia

del càncer, ahir en un

laboratori de l’ICO
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La infecció pel virus del papil·loma humà
no es nota ni té medicació. Quan ja
produeix lesions i es fa visible, només es
tracta amb cirurgia

JOSEP CORBELLA
Barcelona

L luny de ser un òrgan
passiu, una simple via
de pas, la vagina acull
una gran riquesa bio-

lògica que difereix d’unes dones
a les altres i que sol evolucionar
al llarg del cicle menstrual, se-
gons una investigació dirigida
des de la Universitat de Mary-
land (EUA) presentada ahir a la
nit a la revista Science Translati-
onal Medicine.
La investigació obligarà a cor-

regir les idees vigents sobre què
és una vagina sana. Si fins ara es
considerava que la vagina ha de
tenir bacteris del gènere Lac-
tobacillus per protegir-se d’in-
feccions, els nous resultats indi-
quen que algunes dones estan
igualment protegides senseLac-
tobacillus. Aquestes dones seri-
en diagnosticades actualment
de vaginosi –una alteració pato-
lògica de la flora vaginal– i can-
didates a ser tractades amb
antibiòtics. Però els investiga-
dors han demostrat que no te-
nen cap alteració patològica, si-
nó que són casos de variació
dins de la normalitat. I, per tant,
que no han de ser tractades amb
antibiòtics.
En els casos en què sí que hi

ha vaginosi, la investigació obre
la via a adequar el tractament a
la flora vaginal de cada dona.
“Molts estudis i tractaments es
basen en la idea que totes les do-
nes són iguals i reaccionaran de
manera similar als tracta-
ments”, declara Jacques Ravel,
director de l’estudi, en un comu-
nicat difós per la Universitat de
Maryland. Les noves dades indi-
quen que “cada dona té el seu
propi estat de salut”.
La investigació s’ha basat en

32 joves voluntàries que al llarg
de 16 setmanes s’han prestat a
extreure’s mostres vaginals du-
es vegades per setmana. Alhora,
han omplert una enquesta dià-
ria en la qual se’ls preguntava
sobre qualsevol variable que po-
gués estar relacionada amb la
seva flora vaginal, com –entre
d’altres– l’hemorràgia mens-
trual, l’ús de tampons o l’activi-
tat sexual.
Després d’analitzar les mos-

tres amb tècniques genòmiques
de seqüenciació massiva, els
investigadors han observat que
hi ha cinc tipus principals de flo-
res bacterianes entre les parti-
cipants en l’estudi. Tres conte-
nen Lactobacillus, que segre-
guen àcid làctic i creen un en-
torn hostil que defensa la vagina

davant microorganismes inva-
sors. En els altres dos tipus de
flores vaginals, diferents bacte-
ris construeixen una primera
barrera de protecció davant les
infeccions. Aquests resultats
confirmen els d’un estudi ante-
rior presentat l’any passat pels
mateixos investigadors.

La principal novetat del nou
estudi és que hi ha una gran va-
rietat de bacteris, no només en-
tre els diferents tipus de flora va-
ginal, sinó dins de cada tipus. En
algunes dones –però no en to-
tes– fins i tot s’han observat dife-
rències importants en la compo-
sició de la flora vaginal d’un dia
al següent (si han tingut una re-

lació sexual) o d’una setmana a
la següent (segons el moment
del cicle menstrual). Però, ja si-
guin d’un tipus o un altre, i va-
riïn o no variïn amb les relaci-
ons sexuals o el cicle menstrual,
totes són igualment sanes, desta-
quen els investigadors.
“El microbioma vaginal és

molt més complex i divers del
que s’havia imaginat”, desta-
quen Steven Witkin i William
Ledger, de la Universitat Cor-
nell (EUA), enun article comple-
mentari publicat a Science Trans-
lational Medicine.
La investigació ajuda a enten-

dre per què algunes parelles són
infèrtilsmalgrat que tant l’home
com la dona són fèrtils. Segons
la hipòtesi que avancenWitkin i
Ledger, la particular guerra de
sexes que té lloc a la vagina en-
tre la flora (que es defensa dels
invasors) i el semen (que conté
molècules immunosupressores
per superar les defenses de la va-
gina) acaba en algunes parelles
amb la derrota dels espermato-
zoides. En aquests casos, tant el
semen seria fèrtil amb una altra
flora vaginal com la flora vagi-
nal amb un altre semen. Si la hi-
pòtesi és correcta, s’obriria la
via per investigar com es potmo-
dificar la flora vaginal per acon-
seguir l’embaràs desitjat.c

L’ús sistemàtic del preservatiu redueix la
infecció, però no l’evita del tot, perquè el virus
afecta tant la pell com les mucoses i es queda
en zones fora del preservatiu

La citologia que es fa la majoria de dones sexualment
actives és poc sensible per descobrir el virus. Detecta
anomalies, però es perden la meitat de les lesions. El futur
es planteja amb proves de l’ADN del virus

les joves de 18 a 25 anys, per-
què els protegiria de les noves
infeccions”, explica Castell-
sagué. El següent grup que cal-
dria protegir serien les dones
adultes, “ja que entorn dels 40
anys hi ha un altre pic d’infec-
ció, coincidint amb noves pa-
relles”. En quart lloc hi hauria
els homes, “perquè la infecció
és tant d’homes com de dones,
tot i que en els homes el virus és
més fàcil d’eliminar”, apunta
Xavier Bosch. “Però s’hauria

d’abaratir molt perquè se’ls po-
gués vacunar”, reconeixen els
experts.
Després de sis anys de vacuna-

ció al món –més de 120 milions
de dosis–, “sabem que és segura
i eficaç i que pot fer canviar el
panorama ascendent. El cas aus-
tralià és el més espectacular.
Van vacunar massivament fins
als 26 anys i ja gairebé han desa-
paregut les berrugues genitals
de les consultes”.c

La investigació millorarà el tractament
de les infeccions vaginals

LA VANGUARDIAFONT: Jacques Revel / Larry Forney

Els tractaments actuals pressuposen

que la flora vaginal ha de ser igual en

totes les dones...

ACTUALMENT EN EL FUTUR

... que sovint resulta ineficaç ... i obtenir una eficàcia més gran

... per la qual cosa s’aplica
un mateix tractament

La nova investigació ha descrit cinc

tipus de flora vaginal sana

Això permetrà adequar els tractaments

a la flora vaginal de cada dona...

Les anàlisis genòmiques demostres vaginals revelen un
òrganmés complex i dinàmic del que s’esperava

Lavaginasorprèn
elscientífics

PROGRÉS MÈDIC

L’avenç obre la via a
millorar el diagnòstic
i el tractament
de la vaginosi

GINECOLOGIA PERSONALITZADA

La investigació trenca
amb la idea que totes
les dones han de tenir
la mateixa flora vaginal

EL 20% ES CONVERTEIX
EN PORTADOR
wEl virus del papil·lo-
ma humà està molt
estès. però el 80%
se’n deslliura sense
haver-lo notat mai. El
20% de les dones in-
fectades, en canvi,
acaben sent portado-
res i un 5% desenvolu-
pen un càncer de coll
uterí, el segon més
habitual entre les do-
nes i el tercer en mor-
talitat. Una de cada
600 dones del grup
més vulnerable emma-
laltirà.

LA PRIMERA RELACIÓ
S’AVANÇA 6 ANYS
wLes dones més
grans de l’estudi
(56-65 anys) van tenir
la primera relació als
23 anys. Les que ara
tenen de 18 a 25 anys
es van iniciar als 17.
El risc d’infecció es
triplica entre les més
primerenques en com-
paració de les més
tardanes.

RELACIONS ABANS DELS
17, DEU VEGADES MÉS
wEntre les dones que
avui tenen de 56 a 65
anys, gairebé el 4%
havien tingut la prime-
ra relació abans dels
17 anys. Entre els 18 i
els 25 anys ho van fer
el 42,4%. Aquesta xi-
fra s’ha multiplicat
per deu.

CINC PARELLES,
SIS VEGADES MÉS
wL’estudi reflecteix
un augment de les
parelles sexuals, que
tenen també relació
directa amb l’augment
de les infeccions. En-
tre les dones de 26 a
35 anys, el 20% ha
tingut més de cinc
parelles sexuals, men-
tre que entre les do-
nes de 56 a 65 anys, el
2,3%. En conjunt s’ha
multiplicat per sis.

EL RISC D’INFECCIÓ
CREIX AMB EL NOMBRE
DE PARELLES
wEn encreuar les
xifres d’infecció i de
parelles es comprova
que les que tenen una
parella al llarg de la
vida corren un risc
d’infectar-se del 8,9%.
Les que en tenen cinc
o més, el 41%, i amb
deu o més parelles, el
risc ascendeix al
44,6%.

ESTUDI AMB 3.200 DONES

El canvi d’hàbits
sexuals explica
l’increment del
nombre d’infectades

LLIBERT TEIXIDÓ

LES DIFICULTATS
PER COMBATRE
LA INFECCIÓ

SEGONS ELS EXPERTS DE L’ ICO

La vacuna és
l’eina essencial
per frenar una
epidèmia en ascens

La citologia, poc sensible

Sexe
i virus,

multiplicats

El condó és insuficientNo es nota

maig 2012
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El millor del decret, segons el parer dels experts, és que es tindrà en compte
el cost benefici posant preu als medicaments i que la incorporació d’un
tractament es farà avaluant el que aporta. Aquesta mesura posarà fre a
un creixement exponencial dels últims anys en despesa farmacèutica

Agrupacions de pacients, com la Unió d’Associacions Familiars o el Fòrum
de Pacients, creuen que vulnera el dret a la salut, el d’auxili, i el dret
a la intimitat i la protecció de dades, i adverteixen que la falta d’atenció
als exclosos tindrà repercussió en la salut pública

Així doncs, el Ministeri de
Sanitat ha tornat a la situació an-
terior al 1986 a fi de protegir el
sistema de determinats col·lec-
tius que fan un “ús fraudulent”
de la societat espanyola. Qui?
Fonamentalment els estrangers
europeus, amb un nivell econò-
mic superior al dels espanyols,
que es desplacen fins a Espanya
per rebre una atenció que al seu
país han de pagar. A aquest “ús
fraudulent” s’hi suma lamala ges-
tió del sistema sanitari a l’hora
de reclamar als països d’origen el
cost de l’atenció.
L’escriptor Tom Sharpe, i al-

tres personatges, defensava fa
uns quants anys l’ús de la sanitat
espanyola per la bona assistència
primària que oferia. Citava els
hospitals comarcals que havia
utilitzat a la Costa Brava. Però la
fama s’estén a intervencionsmés
costoses. El coordinador de l’Or-
ganitzacióNacional deTrasplan-
taments (ONT), Rafael Mate-
sanz, defensa la reforma perquè

posarà fi a “l’espècie de meca
dels trasplantaments” en què
s’havia convertit Espanya per la
facilitat d’accedir a les llistes d’es-
pera. “Hi havia gent que venia a
Espanya només a fer-se un tras-
plantament”, assenyala. “No s’ha
tractat d’un nombre gaire gran
de persones i és difícil d’avaluar,
però era un fenomen en creixe-
ment”. Aquesta manera d’actuar
també s’ha produït per a inter-
vencions de més complexitat i
preu, com els implants de maluc
o vàlvules de cor. La majoria, tu-
ristes anglesos i alemanys, tot i
que tampoc no hi han faltat fran-

cesos i portuguesos. Resoldre
aquesta situació ha provocat
“danys col·laterals”, reconeixia
el doctor Rafael Matesanz. El
més dramàtic, l’expulsió del siste-
ma sanitari dels immigrants en si-
tuació irregular.
Per altres experts, és retrocés

ben clar. “Amb el nou decret i
l’ús del copagament com a siste-
ma de recaptació ens estem des-
viant del sistema de salut –basat
en el fet que pagamés qui témés;
per això es finança a través dels
impostos– i ens apropa al siste-
ma d’assegurament –pagamés el
que emmalalteix més i es cobra
segons el risc de qui l’utilitza–”,
reflexiona el professor d’Iese
Jaume Ribera. A parer seu, tam-
bé representa un retrocés “ex-
cloure’n els sensepapers. Si no-
més se’ls atén d’urgències, tor-
nem a externalitats arriscades
que s’havien minimitzat amb la
cobertura universal. Si el sistema
exclou de l’atenció un ciutadà
ambuna infecció, una tuberculo-
si per exemple, l’assegurat estarà
exposat a un risc més gran, per-
què anirà al mateix autobús que

la persona amb una tuberculosi
que no pot tractar”.
Aquesta decisió ha provocat el

rebuig de col·lectius professio-
nals. La Societat Espanyola de
Medicina Familiar i Comunità-
ria (SemFYC), l’OrganitzacióMè-
dica Col·legial (OMC), el Col·legi
General d’Infermeria o la Federa-
ció d’Associacions Cientificomè-
diques Espanyoles (Facme) han
manifestat que els seus principis
ètics i professionals xoquen amb
la mesura adoptada pel Govern.
Perquè, diuen, els professionals
sanitaris estan obligats a assistir
qualsevol persona.
Acords bilaterals, una targeta

específica, agilitar els sistemes
de facturació... “Si el que es prete-
nia era resoldre l’accés dels es-
trangers al sistema sanitari, es po-
dria haver fet sense canviar el sis-
tema espanyol. N’hi havia prou
d’idear com facturar els serveis i
definir aquesta cobertura”, expli-
ca Jaume Puig-Junoy, professor
de la Universitat Pompeu Fabra,
expert en economia de la salut.
Sobre el copagament, assegura
que serà difícil de gestionar. A
bandade castigar demaneraperi-
llosa un petit grup de persones
que són les que en fan el consum
més important, després seran
elles, les persones vulnerables
per la malaltia que pateixen, les
que carregaran amb la major
part dels nous ingressos que es-
pera obtenir l’Estat.c

ÀLEX GARCIA

NOVA FILOSOFIA

“Ens estem
desviant del sistema
basat en el fet que
paga més qui té més”

CARA I CREU
DE LA REFORMA
SANITÀRIA

ELS MÉS VULNERABLES

“La majoria
dels nous ingressos
s’aconseguiran a costa
dels més malalts”

El pitjor, drets vulnerats

Diàlisi. La neces-

siten malalts de

diverses edats,

tot i que abun-

den els grans i

els joves en

espera de tras-

plantament. A

tots els ha cres-

cut el copaga-

ment de medica-

ments i els nous:

transport, comple-

ments dietètics i

pròtesi. En el cas

dels actius, el

copagament no

té una xifra

màxima, de

moment

El millor, la selecció de medicaments

Com estalvien València, Extremadura,
Castella-laManxa i les Balears

Menysserveis i
moltsdeprivats

S. ENGUIX / E. CARRANZA
València / Palma

Hospitals públics la gestió
dels quals queda enmans pri-
vades, contractació de perso-
nal almarge de concursos pú-
blics, externalització de ser-
veis de neteja dels centres de
salut i hospitals, cobrament
de targetes sanitàries, tanca-
ment de centres hospitalaris,
reducció d’horaris de serveis
assistencials... Aquestes són
algunes de les mesures que
estan adoptant les comuni-
tats autònomes per retallar
el dèficit a l’1,5% del PIB.

Gestió privada. La Generali-
tat valenciana ha decidit do-
nar un fort impuls, definitiu,
perquè la gestió privada es fa-
ci càrrec dels 18 depar-
taments de salut de la Comu-
nitat Valenciana, cosa que
afecta tant hospitals com am-
bulatoris.Malgrat que impre-
cís, per manca de definició,
la decisió suposa un canvi de
model que l’executiu d’Alber-
toFabra justifica per la neces-
sitat de recaptar 180 milions
d’euros. I, paral·lelament, es-
talviar gairebé 300 milions
d’euros en un context de cri-
si que amenaça de provocar
la fallida de la Generalitat va-
lenciana.Un canvi que es pla-
nifica des de la premissa, de-
fensada pel vicepresident va-
lencià, José Císcar, que l’em-
presa privada gestionamillor
que l’empresa pública. El can-
vi és més profund del que es
va anunciar inicialment, en-
cara que no es pot comparar
amb l’anomenat model Alzi-
ra, un hospital que gestiona
de forma privada tots els ser-
veis sanitaris i que s’ha impo-
sat en dos hospitals valenci-
ans més, els de Manises i
Torrevella. El que va anunci-
ar inicialment José Císcar és
que els titulars de les conces-
sions gestionen de forma con-
junta els serveis que ja estan
externalitzats, com la segu-
retat, neteja, cuines, trans-
port, oxigenoteràpia, etcète-
ra. Què en queda, de públic,
en aquests hospitals? Enprin-
cipi, la conselleria seguirà as-
sumint el cost del personal es-
tatutari i els funcionaris, i
continuarà adoptant les deci-
sions enmatèria d’inversions
per a cadascun dels centres.

Contractar personal. La Con-
selleria de Sanitat valenciana
reconeix, per exemple, que
les empreses concessionàri-
es “podrien” contractar per-
sonal sanitari –infermers i

metges– si calgués. A més,
planificaran els horaris i les
càrregues de treball. S’ha
traslladat també la possibili-
tat que gestionin directa-
ment els serveis farmacolò-
gics als hospitals i centres de
salut. Queda, amés, per resol-
dre la qüestió del mode de
concessió. En aquests mo-
ments, el que s’ha dit és que
aquestes empreses hauran
de pagar un cànon que as-
cendirà, en global, a 180 mi-
lions d’euros per gestionar
els serveis. On és el negoci
aleshores per als operadors
privats?, es pregunten a l’opo-
sició. Des de la conselleria es
garanteix que no, que el pa-
cient “no notarà el canvi”, se-
gons Císcar.

Sense consultes de tarda. La
Junta d’Extremadurahadeci-
dit suspendre les consultes
de la tarda. La mesura, que
ha estat transmesa als faculta-
tius a través d’una circular
que firma el director gerent
del SES, Albino Navarro, ha
estat rebuda amb estupor i in-
dignació pel sector. De fet, el
sindicat mèdic Simex no ha
dubtat a qualificar-la d’“il·le-
gal”. Uns 900 metges d’aten-
ció primària es veuran afec-
tats per aquesta retallada, a
més de la resta del personal
sanitari i administratiu que
treballava. A les Balears tam-
bé s’ha reduït l’horari dels
centres de salut.

Atenció oncològica a 170 quilò-
metres. A més de la privatit-
zació de diversos hospitals,
entre els quals el de Manza-
nares (Ciudad Real), la Junta
de Castella-la Manxa està li-
mitant la prestació de diver-
sos serveis a Conca. El més
polèmic, el trasllat dels pa-
cients amb càncer des de la
capital manxega fins a Alba-
cete (170 quilòmetres) per a
la radioteràpia.

Deu euros la targeta. A les
Balears, el Govern cobra des
de principis d’any 10 euros
per la renovació de la targe-
ta sanitària, però la mesura
amb més repercussió ha es-
tat el tancament per als pro-
pers mesos dels hospitals
Joan March i General, tots
dos sociosanitaris. El Go-
vern justifica el tancament
per l’alt cost de manteni-
ment dels edificis, de gran
antiguitat. L’hospital de Son
Espases, el de referència de
la comunitat, preveu llogar
sales i quiròfans per generar
ingressos.c
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TRIBUNALES wLa Fiscalía ha
ordenado la primera exhuma-
ción en Catalunya con relación
al caso de los bebés robados, y
el próximo mes llevará a cabo
otras cuatro, según informaron
fuentes de esta instancia.
Este primer caso corresponde
a una denuncia por un bebé
nacido en 1984, en un hospital
de la provincia de Barcelona,
aunque la Fiscalía ha reservado
el nombre del centro. A la ma-
dre, que presentó la denuncia,
se le dijo que había fallecido en
el parto, aunque hay indicios
de que a lo mejor no fue así,

sino que el recién nacido fue
entregado a otros padres,
murió posteriormente y fue
enterrado en el nicho de un
cementerio, que es donde se
producirá la exhumación. Lue-
go se llevarán a cabo las prue-
bas de ADN para saber la
identidad del niño. Esta ope-
ración se realizará en los
próximos días y está previsto
que en el mes de junio se pro-
duzcan otras cuatro también
en Barcelona y su provincia.
Actualmente, la Fiscalía de
Barcelona tiene sobre la mesa
110 denuncias de supuestos

bebés robados. La mayoría son
padres o madres que piensan
que su hijo les fue arrebatado
al nacer, y que se les dio la
excusa de que había fallecido
cuando en realidad se entregó
a otras familias. También
hay casos de jóvenes adop-
tados, pero que dudan de que
se tratara de una operación
legal y quieren despejar sus
dudas sobre quiénes son.
En toda España se han presen-
tado más de mil denuncias,
según la Asociación Nacional
de Afectados por Adopciones
Irregulares. / S. Tarín

Unode cada seis
cánceres lo causa
una infección

LaOCDEnove
necesarias nuevas
nucleares enEspaña

SALUD wUno de cada seis cán-
ceres, un total de dos millones
al año en todo el mundo, está
causado por infecciones que
son tratables o prevenibles,
según un estudio publicado en
la revista The Lancet. Los virus
de la hepatitis B y C, del papilo-
ma humano, y la bacteria Heli-
cobacter pylori –que infecta la
mucosa del estómago y provo-
ca úlceras– fueron responsa-
bles de 1,9 millones de casos de
cáncer de cuello uterino, intes-
tino e hígado. Existen vacunas
para los virus de la hepatitis B
y del papiloma humano. / Efe

ENERGÍA wLa Agencia de la
Energía Nuclear de la OCDE
no ve necesario construir nue-
vas nucleares en España debi-
do al “exceso de capacidad
instalada” de producción. No
obstante, ve “fundamental” que
el Gobierno mantenga en fun-
cionamiento las centrales que
sean seguras y que acepte las
opiniones del Consejo de Segu-
ridad Nuclear. Así lo dijo en
Madrid Luis Echávarri, direc-
tor de esta agencia, en un se-
minario internacional sobre
comunicación de crisis en el
sector nuclear. / Efe

EDUCACIÓN wLa guerra de ci-
fras sobre los profesores inte-
rinos afectados por los recortes
y reformas eductivos ya ha
empezado. La Conselleria d’En-
senyament cifró hace unos días
en 500 los interinos que se
quedarán sin trabajo el curso
que viene debido al aumento
de la jornada lectiva y de ratio
–pasarán a ser sustitutos–. Aho-
ra, el sindicato CC.OO. eleva la
cifra a 3.000. Este número sale
de aplicar el aumento de la
jornada lectiva a los grupos y
centros escolares del curso
actual. / Redacción

CC.OO. eleva a 3.000
los interinos sin
trabajo en septiembre

Primera exhumacióndeunbebé robado

E n este año 2012, los
hijos de las primeras
madres atendidas
por la Fundació Pro
Vida de Catalunya

(FPVC) cumplen 25 años y alcan-
zan la categoría de “generación”.
El 30 de abril de 1987, 300 fa-

milias catalanas constituyeron
una fundación con el fin de ofre-
cer apoyo y asistencia gratuita a
mujeres gestantes o con hijos re-
cién nacidos, en situación de po-
breza, marginación u otras difi-
cultades. Era la respuesta a una
necesidad, no cubierta por las ad-
ministraciones públicas, que na-
ció en el seno del tejido social ca-
talán para ayudar a la madre ges-
tante a ejercer el derecho a tener
el hijo que espera.
A lo largo de estos 25 años, gra-

cias a la aportación de recursos
privados, la FPVC ha mantenido
en sus centros de acogida la ayu-
da a mujeres gestantes que viven
su embarazo en soledad o en un
ambiente hostil. El perfil de las
madres ayudadas ha ido cambian-
do, pero la problemática debida a
las condiciones que acompañan
a su maternidad ha persistido:

exclusión social, dificultades la-
borales, abandono de la pareja
porque no asume su responsabi-
lidad, inmigración…, en la actuali-
dad el porcentaje de madres
extranjeras es significadamente
alto. Constatamos un aumento
de la maternidad en adolescen-
tes, más vulnerables y necesi-
tadas de continuar su formación
como garantía de futuro. Obser-
vamos también una menor pre-
paración para el ejercicio de la
maternidad y el posterior cuida-
do y desarrollo del hijo.
La fundación ha ayudado gra-

tuitamente en estos años a 8.045
mujeres gestantes y madres con
hijos recién nacidos a las que les
ha impartido cursos de prepara-
ción para la maternidad y cuida-
dodel hijo. También se les ha pro-
porcionado alimentación fami-
liar, ropa, canastilla y tarjetas de
transporte. Esta acogida ha propi-
ciado el nacimiento de 6.072 ni-
ños y niñas a quienes se ha
proporcionado pañales y otros
productos de higiene y lechema-
ternizada y cereales, cuando la
lactanciamaterna no ha sido posi-
ble. La ayuda alimentaria ha al-
canzado a 11.325 familiares.
El periodo medio de atención

a cada mujer es de entre 14 y 16
meses, con frecuencia quincenal,
hasta que el bebé tiene de 10 a 12
meses.

Laprimera generación
dehijosProVida
enCatalunya

PANORAMA

E. COLL Y M. RUTLLANT,
Fundació Pro Vida de Catalunya

Esperanza Coll
Montserrat Rutllant
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ANA MACPHERSON
Barcelona

L a recepta de Joan
Massagué perquè
la ciència sobre-
visqui a la crisi in-
clou necessària-
ment avaluar els ci-

entífics, donar suport només a
l’excel·lència, concentrar esfor-
ços i més implicació de la so-
cietat civil. Massagué, una de les
màximes autoritats mundials en
investigació sobre el càncer, va
defensar ahir durant la seva
intervenció a Barcelona Tribu-
na “fer de la crisi oportunitat”.
Per això afirma que a Catalunya
hi ha ciència, que la ciència i la
tecnologia són un motor eco-
nòmic i social amb molt de pres-
tigi que tenen certes nacions,
grans i petites, que han apostat

per aquesta economia del conei-
xement, i que “Catalunya vol per-
tànyer al grup”.
Aquest científic és director del

programa de biologia del càncer i
genètica de l’hospital Memorial
Sloan-Kettering de Nova York,
però també és assessor científic a
l’Institut de Recerca Biomèdica
(IRB) de Barcelona –del qual ara
és director adjunt– i, des de l’any
passat, també al Centre Nacional
d’Investigacions Oncològiques
(CNIO) de Madrid, en què presi-
deix el consell científic. I preci-
sament la tasca d’assessorament
va ser la que va destacar en la

presentació que va fer de l’acte el
conseller d’Economia, Andreu
Mas-Colell. “Fa deu anys va di-
buixar algunes coses que calia fer
i tot s’ha realitzat, tot el que va
dir. En temps de crisi necessitem
el seu assessorament, encara que
sigui dur i exigent”. En aquest
moment de dràstica retallada

pressupostària, especialment en
el terreny científic, la Societat
Econòmica Barcelonesa d’Amics
del País 1822, l’Associació Espa-
nyola de Directius (AED) i La
Vanguardia –amb el patrocini de
GasNatural i Telefónica– van re-
unirmés d’un centenar de cientí-
fics, gestors de centres d’inves-

tigació, dirigents de les universi-
tats catalanes i empresaris relaci-
onats amb la ciència, la tecnolo-
gia i la medicina per debatre
sobre el futur d’aquesta ciència
“encara adolescent”, en paraules
de Massagué.
Sense deixar-se desanimar per

una retallada d’un 25%en el pres-

supost de l’Estat per a ciència i
tecnologia, Massagué va recor-
dar que els equips excel·lents
competeixenpelsmateixos recur-
sos que la resta de la bona ciència
mundial. L’eufòria que també va
encomanar a la ciència en els pri-
mers anys del mil·lenni va dibui-
xar un model que, segons el pa-

QUÈ S’HA DE FER

Apostar per
l’excel·lència, fitxar
talent i fusionar
centres d’investigació

ELS PERILLS

La retallada del 25%,
l’atomització i no
veure que la ciència
és una font de prestigi

Barcelona Tribuna

LareceptadeldoctorMassagué
Mantenir la ciència a Catalunya exigeix la concentració d’equips

“L’èxit no és qüestió de
recursos, sinó, com diu
Massagué, de com es ges-
tiona l’equip. Nosaltres ja
som 300 i tenim una es-
tructura àgil, com una
empresa, i dediquem es-
forços perquè tot estigui
bé. Acabem de sortir al
‘The Economist'”

Lluís Torner

“Reforçar la marca Barce-
lona, i per extensió la mar-
ca Catalunya, és impor-
tant ja que dóna con-
fiança als investigadors
que vénen de fora. La cri-
si farà una selecció natu-
ral i cada vegada més les
subvencions s’atorgaran
en funció dels resultats”

Manel Esteller

“Tenim un nombre de
centres d’investigació que
no ens correspon. No hi
ha volum per donar men-
jar a tothom. I tal com
diu Massagué, hem de
reconsiderar la nostra
mida i fer una cura d’hu-
militat i no pretendre ser
bons en tot”

Mercè Boada

Tendències

Reaccions dels científics

Director de l’Institut
de Ciències Fotòniques

Investigador del càncer
de l’Idibell

Neuròloga experta en
alzheimer de la Fundació ACE
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La Conselleria de Salut ha acon-
seguit col·locar un parell de cor-
reccions al reial decret llei que re-
forma la sanitat pública espanyo-
la i que va ser aprovat fa gairebé
un mes. D’una banda, el copa-
gament que s’imposarà en pres-
tacions de l’ara anomenada carte-
ra de serveis suplementària (que
inclou, a més de la farmàcia, el
transport sanitari no urgent, les
pròtesis externes i ortopròtesi i
els productes dietètics) tindrà
un límit.
Al text del 20 d’abril, s’establia

que “el percentatge d’aportació
de l’usuari es regirà per lesmatei-
xes normes que regulen la pres-
tació farmacèutica, prenent com
a base de càlcul per això el preu
final del producte i sense que
s’apliqui cap límit de quantia a
aquesta aportació”. El nou text
de correccions publicat ahir al
Butlletí Oficial de l’Estat (BOE)
matisa lamesura: “Ondiu: ‘… sen-

se que s’apliqui cap límit de…’,
ha de dir: ‘…sense que s’apliqui el
mateix límit de…’. En farmàcia
s’ha establert com a límits per als
pensionistes les quantitats de 8 o
18 euros al mes en funció de la
renda que tinguin. En aquests al-
tres copagaments no es coneix
encara el límit, només que no
s’aplicarà el mateix que en far-
màcia.
Fins a l’aprovació del decret,

aquestes prestacions de vegades
tenien una aportació fixa (de 12 o
de 30 euros, segons el tipus d’or-
topròtesi) o n’estaven totalment
exemptes, com és el cas de trans-
port sanitari no urgent, que fan
servir sobretot malalts crònics
renals que assisteixen a diàlisis
diverses vegades a la setmana i
malalts oncològics per rebre ra-
dioteràpia i quimioteràpia.
Després del reial decret, aques-

tes prestacions havien de ser
pagades parcialment pels usua-
ris “amb un nivell d’aportació
d’acord al determinat per a la
prestació farmacèutica” i sense

cap límit de quantia. El conseller
de Salut, Boi Ruiz, va encarregar
als juristes del departament una
proposta alternativa que impe-
dís el greu perjudici econòmic a

malalts que necessiten constant-
ment aquest tipus de prestaci-
ons. El problema és que un reial
decret llei no es pot esmenar al
Parlament. Només es pot cor-
regir via errates. Així que la pro-

posta negociada al llarg de les
últimes setmanes s’ha concen-
trat a eliminar una paraula o po-
sar comes.
L’altre èxit que s’atribueix la

Generalitat és que quedés fora
del copagament la medicació de
dispensació ambulatòria però
que es lliura als hospitals, com
els citostàtics per a malalts de
càncer i medicació per a malalts
de sida i altres processos greus
crònics, i que es proporciona als
hospitals perquè surt caríssima i
no hi ha cap farmàcia que la pu-
gui oferir.
A l’articulat del reial decret

llei del dia 20 d’abril “de mesu-
res urgents per garantir la soste-
nibilitat del Sistema Nacional de
Salut” s’estableix que el copaga-
ment farmacèutic inclou lamedi-
cació ambulatòria de l’oficina de
farmàcia o del servei de farmà-
cia, és a dir, als hospitals. El text
creava així una situació d’enor-
me dificultat per a la majoria de
pacients actius i fins i tot no ac-
tius, perquè els preus d’aquests

tractaments acostumen a ser de
tres xifres i de vegades de qua-
tre. Amb aquest escenari, l’apor-
tació mínima, la del 10%, ja po-
dia suposar una bretxa econòmi-
ca insalvable per a molts, i si el
copagament corresponent era
del 40% o del 60%, els podia re-
sultar literalment impagable. Els
experts en economia de la salut
de diverses universitats van cri-
dar l’atenció sobre la injustícia i
la desproporcionalitat dels dos
punts que es modifiquen: que no
hi hagués un límit per a les pres-
tacions secundàries, utilitzades
precisament pels ciutadans més
malalts i que es refereixen a pro-
ductes que costen diversos mi-
lers d’euros, i per haver de pagar
una part d’aquestes medicacions
de dispensació en hospitals.
Aquests mateixos experts

també van cridar l’atenció sobre
el retrocés en matèria de drets
que suposa la tornada al model
de cotització en lloc del de Sis-
tema Nacional de Salut a què
s’accedeix per ser ciutadà. Però
aquesta proposta de correcció
no ha tingut èxit, reconeixen al
Departament de Salut.
Demà dijous es durà aquesta

reforma sanitària al Congrés,
però la fórmula de reial decret
llei no admet esmenes a la Cam-
bra. Només es pot aprovar o re-
butjar, per la qual cosa previsi-
blement entrarà en vigor tal com
ha quedat redactada amb les cor-
reccions actuals.c

Sanitatcorregeixeldecretdereforma
per limitarelcopagamentd’ambulàncies
Els fàrmacs que es dispensen a l’hospital continuaran finançats al 100%

NEGOCIACIONS

Salut va proposar
els canvis, però no ha
pogut aturar la tornada
al model de cotització

El nou edifici de la Fundació Puigvert, obert visualment al recinte històric de Sant Pau
XAVIER CERVERA

LaPuigvert creix
per competir
a l’exterior

Els sensepapersmantindran
elmetgede capçalera aCatalunya

PUBLICACIÓ AL BOE

Les modificacions
en un reial decret llei
només es fan com
a correcció d’errors

A. MACPHERSON Barcelona

Catalunya aplicarà tots els canvis
que estableix la reforma sanitària
del Govern espanyol, tret de l’ex-
clusió dels immigrants sense per-
mís de residència. “Tindran assis-
tència primària, a banda de la pe-
diatria, control de l’embaràs i
atenció a urgències”, assegura el

conseller Boi Ruiz. Els sensepa-
pers mantindran el metge de fa-
mília i la resta de serveis de l’as-
sistència primària. El Depar-
tament de Salut considera que es
tracta d’una mesura de salut
pública perquè aquestes perso-
nes a qui ara se’ls retira l’assistèn-
cia no s’acabin convertint en un
perill per a la salut dels altres.

“Quan una persona necessiti una
diàlisi o un altre tractament hos-
pitalari, s’estudiarà cas a cas”,
apunta el conseller.
El 23 de juny es posarà enmar-

xa una altra particularitat catala-
na, el cobrament d’un euro per
cada recepta fins a un màxim de
61 euros anuals, que se sumarà, a
partir del juliol, als nous copaga-

ments que s’acaben de decretar.
En tot cas, i al marge del que

pagui pel medicament, cada cop
que un pacient vagi a la farmàcia
amb una recepta electrònica o de
paper, “quan passi la targeta sani-
tària s’activarà el comptador”, ex-
plica Antoni Gilabert, responsa-
ble d’Atenció Farmacèutica del
Catsalut. “I quan aquest compta-
dor arribi a 61 euros, que és el lí-
mit anual, apareixerà una alerta a
l’ordinador de la farmàcia que li
indicarà que ja no se li han de co-
brar més taxes”.
Malgrat que els responsables

polítics han insistit que el límit és

de cinc euros al mes, la veritat és
que el comptador anirà sumant
fins que arribi als 61, es consu-
meixi al ritme que es consumei-
xi, cosa que pot resultar més cos-
tosa del que s’ha insinuat per a
una part dels pacients que van a
la farmàcia amb un bon nombre
de receptes.
“Només el 16%dels pacients ar-

ribaran als 61 euros al cap de
l’any”, assegura el doctor Gila-
bert. “El 50% no pagarà més de
10 euros, perquè no compra més
d’aquesta quantitat de medica-
ments”. La Generalitat espera re-
captar uns 80 milions.c

]La Fundació Puigvert
va inaugurar ahir un nou
edifici adossat a la clíni-
ca, del qual només sobre-
surten dues plantes però
que en té cinc més sota
terra, amb uns nous ser-
veis de radiologia inter-
vencionista, renovats i
digitalitzats, i més espai
per a consultes, hospital
de dia i diàlisi. Aquesta
millora (12.000 m2 i
45 milions d’inversió prò-
pia) esponjarà els altres
dos edificis –un d’histò-
ric i l’altre dels anys sei-
xanta– per anar-los refor-
mant a poc a poc. “Neces-
sitem millorar la nostra
oferta cap a l’exterior,
som un centre de referèn-
cia europeu en urologia i
nefrologia, però les nos-
tres instal·lacions són
antiquades”, apunta el
director general, Martí
Masferrer.
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www.lavanguardia.com/
avantguarda-de-la-ciència

1. El genoma de la leucèmia

2. El límit de Heisenberg

3. Xarxes vulnerables

VEGEU EL VÍDEO DE L’ACTE DE
LLIURAMENT DELS PREMIS A

Elías Campo (de l’institut
Idibaps de l’hospital Clínic)
i Carlos López-Otín (de la
Universitat d’Oviedo) diri-
geixen el projecte genoma
de la leucèmia, la principal
contribució espanyola al
consorci internacional del
genoma del càncer.

Morgan Mitchell i Mario
Napolitano (de l’Institut de
Ciències Fotòniques) han
aconseguit fer mesuraments
amb una precisió que supe-
ra el límit de Heisenberg,
una frontera de la física que
es creia infranquejable.

Jordi Bascompte (de l’Esta-
ció Biològica de Doñana del
CSIC) ha demostrat que, en
xarxes complexes com un
ecosistema o com internet,
els nodes que donen més
estabilitat són també els
més vulnerables.A la Pedrera. Els premiats López-Otín i Campo –esquerra– amb el president de la Fundació Catalunya Caixa, Manel Rosell;

la directora de la fundació, Marta Lacambra, el conseller Andreu Mas-Colell, i el director de ‘La Vanguardia’, José Antich

MANÉ ESPINOSA

P aradoxes de la vida, el
catalanisme i la ciència
tenen un cos comú: la

diferència catalana. Ara resulta
que aquest concepte no és no-
més un terme polític que ha
servit al catalanisme per cons-
truir el seu discurs. És més que
això. Són neutrins, cèl·lules,
protons, telòmers... Perquè la
ciència enfonsa les arrels en el

talent marcadament singular
dels seus professionals, dife-
rents dels de la resta de l’Estat.
Gairebé únics. En contrast amb
la política, aquesta singularitat
científica viu ara com ara un
gran moment de prestigi, que
voreja la fita. És inacceptable
que es faci malbé.
Que ens disculpi Joan Massa-

gué per robar-li aquesta tesi i
portar-la al terreny polític, en
el qual segur que ell no ha tin-
gut mai cap interès. Massagué
va parlar poc de com es com-
porten les cèl·lules o de quins

són els gens creadors de les
metàstasis tumorals al fòrum
Barcelona Tribuna de dilluns
passat. El seu discurs va ser en
clau nacional (catalana) amb la
ciència com a excusa. “Cal ser

proactius i deixar de lamentar-
nos perquè les fortaleses són
moltes i més que les debili-
tats”, ens va dir Massagué con-
vençut que la crisi és una opor-
tunitat, com ho va ser el feno-
men de la selecció natural des-
crit per Darwin. És una llàsti-
ma que allà no hi hagués més
polítics escoltant aquest oncò-
leg nascut en el 615 del carrer
Còrsega de Barcelona i que
s’ha convertit en una eminèn-
cia, una altra, que Catalunya
ha donat al món.
Els científics catalans sí que

trenquen la uniformitat, encara
que sense trencar la convivèn-
cia amb els seus col·legues es-
panyols. Quina lliçó d’autoesti-

ma dóna la ciència quan la pe-
dagogia política de la diferèn-
cia catalana mostra símptomes
d’esgotament...
Transversals políticament i

socialment, aquests cervells de
la ciència poden arribar a ser
universals. El màrqueting cien-
tífic ven bé Barcelona, la seva
marca, Catalunya; les prestigia,
alimenta el seu PIB. Des de
Madrid es vol aniquilar la dife-
rència, també aquesta. Davant
la retallada del 20% del pressu-
post en R+D, Catalunya i els
seus polítics no haurien de
continuar impassibles. L’èxit
que la ciència els proporciona
és més necessari que mai per
evitar un altre fracàs.

Ladiferència catalana

La singularitat
catalana és també
la ciència, un valor
segur quan fracassa
la pedagogia política

Els investigadors Carlos López-Otín i Elías Campo reben el premi Vanguardia de la Ciència

Delgenomade la leucèmiaa les teràpies

Susana Quadrado

JOSEP CORBELLA
Barcelona

J a s’han desenvolupat
fàrmacs que actuen
sobre el gen mutat
amb més freqüència
en la leucèmia limfàti-

ca crònica –la més comuna en
adults–, van subratllar ahir els
investigadors ElíasCampo i Car-
los López-Otín quan van reco-
llir el premi Vanguardia de la
Ciència.
Aquests fàrmacs encara no

s’han començat a assajar en pa-
cients amb aquest tipus de leucè-
mia, demanera que ésmassa avi-
at per saber fins a quin punt se-
ran eficaços. Però són un exem-
ple de com la investigació sobre
el genoma de la leucèmia per la
qual han estat premiats Campo i
López-Otín està guiant la recer-
ca de nous tractaments contra la
leucèmia limfàtica crònica.
En un acte que es va celebrar

a la Pedrera i en què hi va haver
una nombrosa representació de
la comunitat científica, Campo i

López-Otín van explicar com
l’abaratiment de les tecnologies
genòmiques està obrint noves
oportunitats a la investigació
del càncer. En el seu cas, s’han
centrat en la leucèmia, “una
àrea en què el nostre país té una
llarga tradició investigadora i ha
fet aportacions importants”, va
subratllar Campo.
Els seus resultats estan rede-

finint la visió que els metges
tenen de la leucèmia, que s’ha
revelat com una malaltia més
complexa del que es creia fins
ara. Però, dins d’aquesta comple-
xitat, les alteracions genètiques
que han descobert indiquen
estratègies noves per combatre
la leucèmia.
Entre aquestes alteracions, hi

ha les del gen NOTCH1, perquè
és el que estàmutat ambmés fre-
qüència en la leucèmia limfàtica
crònica i perquè ja hi ha fàr-
macs que s’havien desenvolupat
contra altres càncers i que actu-
en sobre aquest gen. D’altra
banda, el projecte Genoma de la
leucèmia ha desemmascarat

altres alteracions genètiques
importants contra les quals es
podran desenvolupar nous fàr-
macs en el futur, van argumen-
tar Elías Campo i Carlos López-
Otín. Aquests dos investigadors
van presentar els resultats prin-
cipals del projecte que coordi-
nen, en què participen 16 institu-

cions de vuit comunitats, en un
acte que va presidir el conseller
d’Economia i Coneixement,
Andreu Mas-Colell.
El premi Vanguardia de la Ci-

ència, una iniciativa conjunta
del Grup Godó i de Catalunya
Caixa, enguany ha celebrat la se-
gona edició amb l’objectiu de do-
nar visibilitat a la investigació
d’excel·lència que es du a terme
a Espanya. Un comitè científic
assessor va seleccionar vuit
candidats i els lectors han pogut
votar la investigació més impor-
tant feta a Espanya el 2011.
L’únic criteri de selecció, a ban-
da de l’excel·lència, va ser que el
director o el primer autor d’una
investigació treballés en un cen-
tre d’investigació espanyol.
El nombre de persones que

han participat en la votació ha
augmentat un 65% respecte a
l’anypassat i el nombre deperso-
nes que s’han informat sobre els
projectes científics a Lavanguar-
dia.com s’ha multiplicat per
més del doble. Dels 10.687 vots
registrats, un 24% –més de

2.500– han estat pel genoma de
la leucèmia.
A l’acte de lliurament del pre-

mi, José Antich, director de La
Vanguardia, va defensar “la ne-
cessitat de protegir la investiga-
ció d’excel·lència en el context
actual”. SegonsAntich, “la inves-
tigació d’excel·lència i per a
Espanya no és un luxe, sinó una
necessitat. (...) És un pilar im-
prescindible d’una economia
productiva com la que aspiren a
tenir Catalunya i Espanya en les
properes dècades”.
Manel Rosell, president de la

fundació Catalunya Caixa, va
elogiar el nivell d’excel·lència
científica assolit en la darrera
dècada, però va advertir que
Catalunya s’enfronta als reptes
de consolidar aquesta excel·lèn-
cia i d’aconseguir que els re-
sultats de les investigacions si-
guin útils per crear riquesa a les
empreses.c

LA VANGUARDIA

Dades de participació
en el premi Vanguardia
de la Ciència

+65%

+105%

Nombre de persones que han votat

2011

2012

2011

2012

Nombre de lectors de La Vanguardia
de la Ciència a Lavanguardia.com

58.384

6.264

119.903

10.687

Els premiats

ANÀLISI
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EmiliCuatrecasas asume la
presidencia deBarcelonaGlobal
BARCELONA wEl abogado Emi-
li Cuatrecasas ha sido elegido
por unanimidad nuevo presi-
dente de Barcelona Global,
en sustitución de Joaquim
Coello, quien seguirá en la
junta directiva de
este lobby empresa-
rial y profesional que
promueve iniciativas
relacionadas con la
ciudad de Barcelona.
La designación de
Cuatrecasas coincide
con la incorporación
en el consejo de diez
empresas de la capi-
tal formalizado el

martes. Los cambios tratan
de consolidar la organización
y de lanzar nuevos proyectos
para “mejorar las condicio-
nes de competitividad de la
ciudad”, según la nota difun-

dida por Barcelona
Global. Entre esos
proyectos, señalan la
consolidación de la
marca Barcelona,
el desarrollo de la
plataforma alimenta-
ria, la salud como
atractivo de la ciu-
dad y la captación
de talento directi-
vo. / Redacción

ElBaixLlobregat cubrirá
las becas comedorhasta junio

Recasens asegura quenohabrá
despidos enBarcelonaActiva

BARCELONA w Desde su pues-
ta en marcha en diciembre
pasado, el parque solar de
Cementiris de Barcelona en
el recinto de Montjuïc ha
generado 34.800 kW/hora, el
equivalente al consumo ener-
gético de once familias. Esta
instalación ha permitido redu-
cir las emisiones de CO2 a la
atmósfera en 27,84 toneladas
y la energía producida ha
sido librada a la red de distri-
bución de la ciudad. El par-
que solar se ubica en la cu-
bierta de ocho bloques de
nichos cercanos al cremato-
rio. / Redacción

Emili Cuatrecasas

SANT FELIU DE LLOBREGAT w
Las familias beneficiadas por
una beca comedor en el Baix
Llobregat no tendrán que
pagar nada durante este cur-
so pese al recorte de la Ge-
neralitat en esta materia. El
Consell Comarcal hará una
aportación económica ex-
traordinaria para cubrir su
financiación: un total de
285.000 euros, de los que
150.000 proceden de una
subvención de la Diputación
de Barcelona. Con esta in-
yección económica se ase-

gura la prestación del servi-
cio hasta el 22 de junio. “La
implicación y la colaboración
de unos y otros está haciendo
posible que un servicio bá-
sico como el de las becas
comedor llegue hasta finales
de curso”, manifestó ayer el
presidente del Consell,
Joaquim Balsera. En este
curso, en el conjunto de la
comarca se ha adjudicado un
total de 6.923 becas. El 64%
se ha destinado a familias
atendidas por los servicios
sociales. / R. Montilla

BARCELONA wLa segunda
teniente de alcalde del Ayun-
tamiento de Barcelona, Sònia
Recasens, defendió ayer un
nuevo modelo para Barcelo-
na Activa en el curso de un
debate sobre el severo recor-
te de las políticas de empleo
en los presupuestos. “Hemos
de abandonar la política asis-
tencialista. El mercado se
debe orientar hacia otros
proyectos”. Recasens criticó
implícitamente el actual mo-
delo de la empresa de promo-

ción económica de Barcelona
porque “se vincularon algu-
nos empleos a determinados
planes”. Sin embargo, descar-
tó que vaya a haber despidos
en esta empresa municipal.
PSC, ICV y UxB sumaron sus
fuerzas en una resolución
crítica con los recortes de las
políticas de empleo previstos
en los Presupuestos Genera-
les del Estado. En cambio,
CiU y PP rechazaron la reso-
lución imponiendo la mayo-
ría. / J.V.A.

LLEIDA wEntre los pasados
meses de enero y abril la poli-
cía local de Alcarràs instruyó
un total de 142 atestados por
delitos y faltas. La cifra dobla
a la registrada (63 atestados)
en el mismo periodo del año
pasado. Estos números se
pusieron ayer encima de la
mesa en la Junta Local de
Seguridad celebrada en este
Ayuntamiento del Baix Segre,
que pide ayuda del Govern,
con más presencia policial,
para frenar esta escalada de
la delincuencia. También se
han multiplicado los actos
incívicos. / J. Ricou

Alcarràspide
ayudaante la
escaladadelictiva

FERIAS

El cementerio de
Montjuïc ya genera
energía solar

El Port Vell de Barcelona concentrará toda la oferta del Náutico

RAÚL MONTILLA
Barcelona

L amayoría de las embar-
caciones, entre 185 y
220, estarán en el agua,
en el Moll de la Fusta y

en el Moll d’Espanya. Barcos con
esloras comprendidas entre los
8,5 y los 20 metros. Justo detrás
de los embarcaderos, un mar de
carpas de color azul con el mate-
rial de pesca, de submarinismo,
ropa marinera, electrónica... Así
será el nuevo Salón Náutico In-
ternacional de Barcelona, que
también cambia de fechas: del 26
al 30 de septiembre. “Con el
buen tiempo, eso también es im-
portante”, apunta el presidente
del certamen, Luis Conde.
Fira deBarcelona ya ha comen-

zado a definir el nuevo modelo
del salón, que abandona sin fecha
de regreso el recinto de Gran Via
y que durará cinco días en vez de
nueve. Un certamen que casi en

su totalidad será al aire libre y
que abrirá sobre las once de la
mañana y cerrará a las ocho de la
tarde. Hay más horas de luz y se
puede alargar el cierre. Incluso
se estudia la posibilidad de incor-
porar actividades nocturnas. “Al
celebrarse en septiembre, el cli-

ma lo permite”, añade Conde.
El presidente del salón subra-

ya otro hecho derivado del cam-
bio de fechas: el certamen se cele-
brará justo después de las fiestas
de la Mercè, un reclamo lúdico
que llena la ciudad de visitantes
y, entre estos, también de aficio-

nados a la náutica. El emplaza-
miento único en el puerto permi-
tirá al visitante realizar pruebas
de las embarcaciones de menor
eslora. En la muestra habrá bar-
cos a partir de los ocho metros (y
no a partir de doce como hasta
ahora). También se espera que el
nuevo salón atraiga a los veleros
de mediana eslora, embarcacio-
nes muy buscadas pero que han
tenidomenos presencia en las úl-
timas ediciones. Además de las
carpas, también se utilizarán es-
pacios de algunos edificios del
Port Vell y colindantes, caso del
Palau de Mar.
Conel cambio demodelo, el co-

mité organizador del salón espe-
ra no perder ningún expositor.
“Hemos hecho lo que estaba pi-
diendo el sector”, asegura el di-
rector comercial de Fira, Albert
Planas. El nuevomodelo es la pro-
puesta final de un grupo de traba-
jo formado por la institución fe-
rial y la Asociación Nacional de
Empresas Náuticas (ANEN),
que, desde la pasada edición del
salón, tenía como objetivo deter-
minar las nuevas líneas del certa-
men, más acordes con las necesi-
dades de expositores y aficiona-
dos. “En estos momentos de cri-
sis durísima, hay que apostar por
los cambios. Los expositores aso-
ciados lo han entendido así y han
elegido este modelo, que supone
la opción más atractiva, al unifi-
car toda nuestra oferta comercial
enuna sola sede expositiva y a flo-
te, algo que desde hace un tiem-
po se observaba comouna necesi-
dad estratégica para el salón”, se-
ñala el director general de
ANEN, Alejandro Landaluce.
“Las tarifas suben un poco, pe-

ro a lamayoría de los expositores
el hecho de venir a la feria les su-
pondrá un ahorro de hasta el
30%. Sonmenos días o se necesi-
ta menos infraestructura porque
estamos hablando de carpas”, ex-
plica Planas. “Cuando piensas en
la próxima edición, hace mucha
ilusión. La ilusión en estos tiem-
pos es muy importante, será un
gran salón”, sentencia Conde.c

LLIBERT TEIXIDÓ / ARCHIVO

El Salón Náutico se redefinirá en su traslado al Port
Vell, con la incorporación de veleros de pequeña
eslora y la adaptación a las necesidades del mercado

El certamen cambia
también de fechas, a
finales de septiembre,
para convertirse en
el colofón de la Mercè

LaSeud’Urgell acogerá
el torneodehockey
contrael cáncer infantil

Barcosa flote

PULSO
CIUDADANO

LIDIA QUILES
Barcelona

La Fundació Amics Joan Petit
Nens amb Càncer presentó ayer
en Barcelona el duodécimo tor-
neo de hockey Joan Petit, que se
celebrará este año enLa Seud’Ur-
gell. La competición, de carácter
solidario, tiene por objeto unirse
a la lucha contra el cáncer infan-
til y sensibilizar a la sociedad de
manera festiva y deportiva. El al-

calde de La Seu, Albert Batalla,
recibió una cuchara simbólica de
manos de las autoridades deporti-
vas de Sant Cugat, ciudad donde
se celebró el torneo el año pasa-
do. El torneo, que será no compe-
titivo, está previsto para el día 26
de mayo y en él participarán 33
clubs con más de 350 niños de
tres a seis años.
El dinero recaudado se destina

cada año a un proyecto distinto
de los cinco hospitales colabora-

dores: Sant Pau, Vall d’Hebron,
Sant Joan de Déu, Trias i Pujol i
Parc Sanitari Taulí de Sabadell.
Este año se dedicará a la investi-
gación de la leucemia, el cáncer
más común en niños.
El presidente de la fundación y

exjugador de hockey sobre pati-
nes del FC Barcelona, Joan Tor-
né, remarcó el espíritu deportista
de todos los niños que padecen
cáncer, ya que “hacen un esfuer-
zo sobrehumano y no tiran la toa-
lla para superarlo”.
El primer torneo se celebró en

el 2001 en el Palau Blaugrana, pe-
ro no fue hasta el 2004 cuando se
fundó la organización como tal.
Desde entonces, diferentesmuni-
cipios han acogido esta competi-
ción, que ya ha pasado por Vic,
Reus, Vilafranca del Penedès y
Mollerussa, entre otros.c
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MEDI AMBIENT wL’escalfament
de l’aigua del mar Mediterrani
eliminarà el 90% de les pobla-
cions de posidònia oceànica
en menys de quatre dècades,
segons un estudi realitzat per
investigadors del Consell Supe-
rior d’Investigacions Científi-
ques (CSIC). El treball, publicat
a l’última edició de la revista
Nature Climate Change, s’ha
elaborat tenint en compte un
escenari “moderadament opti-
mista” d’emissió de gasos d’efec-
te d’hivernacle, així que els efec-
tes podrien ser pitjors. / Efe

CIUTADANS wUn home de
66 anys s’ha convertit en l’espa-
nyol de més edat que ha coro-
nat l’Everest. Es tracta de Joan
Clofent, nascut a Montblanc
però sabadellenc d’adopció, que
va arribar al cim de la munta-
nya més alta del món després
de vuit setmanes d’expedició.
Amb l’ascens a l’Everest ha cul-
minat també l’últim dels set
cims més alts de cadascun dels
continents. Està previst que
durant aquests dies Clofent ini-
ciï el descens final cap al camp
base. / Redacció

ANA MACPHERSON
Barcelona

Les apnees del son, aquestes
interrupcions angunioses de
la respiració, aquests silencis
entre els roncs que es tren-
quen estrepitosament al cap
de pocs segons, influeixen en
l’evolució dels tumors. Investi-
gadors de l’Idibaps, de l’hospi-
tal Clínic i de la Universitat de
Barcelona juntament amb in-
vestigadors de la Universitat
de Wisconsin i de la Societat
Espanyola de Pneumologia i
Cirurgia Toràcica (Separ) han
demostrat en dos estudis que
aquesta falta d’oxigen inter-
mitent promou la revascularit-
zació, cosa que és aprofitada
ambmés eficàcia per les cèl·lu-
les tumorals, que acceleren el
creixement. I a més, té una
coincidència estadística amb
una mortalitat més important
per càncer. L’apnea severa del
son (hi ha qui arriba a 60 ap-
nees per hora, una per minut)
té una àmplia llista de conse-
qüències: des d’afavorir el de-
teriorament cognitiu fins a fo-
mentar l’obesitat, la diabetis i
agreujar tots els problemes
cardiovasculars, sense tenir
en compte els accidents de cot-

xe relacionats amb els cops de
son per no haver descansat. I
ara se li suma també el càncer.
Un primer estudi, dirigit

per Ramon Farré i el seu
equip de l’Idibaps, amb rato-
lins als quals se’ls va induir un
melanoma, ja va demostrar
que els tumors creixien molt
més ràpid si hi havia hipòxia
intermitent (el que passa en
les apnees durant el son).
Aquesta hipòtesi s’ha portat
després a una població deWis-
consin de 1.522 persones, a les
quals s’ha estudiat al llarg dels
últims 22 anys. Es va compa-
rar persones amb apnea i sen-
se i s’ha provat que els qui pa-
teixen apnees multipliquen el
risc de morir a causa del càn-
cer: per 1,1 els participants de
l’estudi amb trastorn respira-
tori del son lleu; per 2 els que
en pateixen un trastornmode-
rat, i per 4,8 en els que tenen
un trastorn respiratori del son
greu (60 apnees l’hora). “No
té cap relació amb tenir càn-
cer o no, sinó amb el desenvo-
lupament del tumor i la morta-
litat per aquesta causa. I no
hem detectat càncers que pre-
valguinmés que d’altres”, indi-
ca Farré.
Un altre estudi, coordinat

per Josep Maria Montserrat
en el marc del grup d’estudi
del son de la Separ i en el qual
han participat set hospitals,
va analitzar pacients que ana-
ven a l’hospital per una sospi-

ta d’apnea. En total, 5.246 pa-
cients. En analitzar-ne les da-
des durant set anys, s’ha com-
provat que el risc de tenir un
càncer és 2,17 vegades supe-
rior: com més apnees, més in-
cidència de càncers.
“No podem dir que arran

d’aquest coneixement tots els
pacients amb càncer s’hagin
de tractar d’apnea, en absolut,
perquè encara falta molt per
saber”, adverteix Montserrat.
Tot això s’ha de determinar
en pròximes investigacions.
“Cal refinar molt. Encara no
sabem valorar els efectes del
tractament”, assenyala.
Sí que han pogut demostrar

el benefici del tractament pel
que fa a l’aparició de patolo-
gies cardiovasculars. “L’ap-
nea augmenta el risc un 20%”,
recorda Montserrat. I en
aquests casos sí que ja és una
indicació tractar les apnees,
fins i tot si no hi ha símptomes
(somnolència durant el dia,
cops de cap al volant), perquè
l’augment de risc és evident.
L’apnea del son severa se

sol tractar amb unitats anome-
nades CPAP, que, a través
d’una màscara, introdueixen
aire a més pressió de manera
contínua durant la nit.c

ALTRES MALALTIES

L’apnea també
augmenta un 20%
el risc de patir
una patologia
cardiovascular

L ’ORIGEN

La falta intermitent
d’oxigen estimula
la revascularització
i fa créixer les
cèl·lules canceroses

El90%deposidònia
delMediterrani
s’extingirà en40anys

Unhomede66anys,
l’espanyolmésgran
que corona l’Everest

PRECAUCIÓ

No tots els pacients
amb càncer s’han
de tractar d’apnea,
encara hi ha
molt per estudiar

PANORAMA

Lesapneesdel sonestimulen
laprogressiódels tumors
Dos estudis proven la incidència que tenen en l’evolució i la mortalitat a causa del càncer
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ElDr.AntonioSantosAlemany,
médico y odontólogo, espe-
cialista en periodoncia e im-
plantes, formado en la Tufts

University Dental School de Bos-
ton (EE. UU.), pionero en España
en el uso de diferentes materiales y
técnicas quirúrgicas en el campo de
la periodoncia, nos hablará de una
técnica quirúrgica innovadora en el
campo de la odontología, que es la
cirugía ósea piezoeléctrica.

¿Qué es la cirugía ósea pie-
zoeléctrica?
La piezocirugía (cirugía ósea pie-
zoeléctrica) es un sistema para el
corte del hueso basado en micro-
vibraciones ultrasónicas. Utiliza
el aparato Piezosurgery (‘piezoci-
rugía’), basado en los ultrasonidos
piezoeléctricos, para superar las li-
mitaciones y los efectos secundarios
de los instrumentos tradicionales en
la cirugía ósea oral, modi cando y
mejorando la tecnología ultrasónica
convencional. Dicho aparato utiliza
una frecuencia ultrasónicamodulada
que permite un corte del tejido duro
(hueso) altamente preciso y seguro.

¿Qué ventajas nos ofrece la ci-

rugíaóseapiezoeléctrica?
Ennuestro centro ofrecemos la ciru-
gía piezoeléctrica a nuestros pacien-
tes por varias ventajas, respecto a la
cirugía ósea rotatoria convencional.
Entre otras, el corte es micrométri-
co,muchomás preciso y, además, es

selectivo, corta los tejidos duros pero
preserva los tejidos blandos, lo que
ofrecemáxima seguridad al dentista
y al paciente. También está el efecto
cavitación, máxima visibilidad in-
traoperatoria y zona quirúrgica libre
de sangre Todo ello hace que sea

una técnica quirúrgicamínimamen-
te invasiva, con unamenormolestia
para el paciente y de resultadosmuy
predecibles.

¿Qué nos aporta a la cirugía
óseaorale implantológica?
La cirugía piezoeléctrica es el último
adelanto tecnológico para la colo-
cación de implantes y regeneración
ósea. Esta nueva técnica cambia ra-
dicalmente la forma de realizar ci-
rugía ósea y de colocar implantes en
la cavidad oral, ya que, a diferencia
de la técnica tradicional, no utiliza
instrumentos rotatorios, como fresas
o brocas, sino impulsos ultrasónicos
que expanden el hueso, evitando, así,
el dolor, la in amación y la pérdida
del hueso, acelerando la cicatriza-
ción y mejorando el posoperatorio
del paciente.
Su precisión permite excelentes

resultados y la conservación de los
tejidos, y acelera el proceso de ci-
catrización, tanto en la cirugía oral
como en la cirugía de colocación de
implantes dentales.

¿Qué nos aporta la cirugía pie-
zoeléctricaal tratamientodeor-
todoncia?

Probablemente, dos de las preguntas
más frecuentes que realizan los pa-
cientes son: ¿Cuántomevaadurar el
tratamiento ortodóncico? y ¿Cuándo
me van a sacar los aparatos?
Muchos pacientes que requieren

tratamiento de ortodoncia recha-
zan dicha terapia por su duración
prolongada, entre 18 y 31 meses,
según las opciones terapeúticas y las
características del paciente.
El tratamiento ortodóncico asis-

tido mediante cirugía piezoeléctri-
ca nos permite acortar el tiempo
de tratamiento de un 30 a un 50%
e, incluso, hasta un 70%, lo cual
hace que sea muy aceptado por los
pacientes. Además, disminuye de
forma considerable los efectos se-
cundarios que provoca la ortodoncia
convencional en los dientes y el hue-
so, y permite realizar la ortodoncia
en pacientes de riesgo.

Jordi Bachs es uno de los
profesionales españoles de
mayor referencia en cirugía
plástica, estética y repara-

dora. En esta entrevista le cono-
ceremos en el terreno humano y
profesional.

Doctor Jordi Bachs, ¿cuál es su
especialidad en el campo de
lamedicina?
Soy médico especialista en cirugía
plástica, estética y reparadora, y
máster en patología mamaria y
senología. Soy especialista en tra-
tamientos de cáncer de piel.

¿Cuáles son las consultas más
frecuentesque recibe?
Las consultas más frecuentes están
relacionadas con el pecho, la piel de
la cara, el escote y las manos, y las
lesiones cutáneas o cáncer de piel
y el cáncer de pecho.
En el caso de aumento de pecho,
les aconsejo un implantemamario o
un lipo lling. En problemas de pecho
caído, opto por cirugía de elevación
de pecho o implantación de una
prótesis. En casos de mucho pecho,
considero una reducciónmamaria,
con o sin implante.

Tambiéndebede tener pacien-

tesquehanperdidopartedesu
pechoporenfermedad.
En la actualidad, son muchas las
mujeres que padecen cáncer de
pecho. El enfoque terapéutico es
multidisciplinar y la cirugía plástica
ofrece la reconstrucción del pecho.

Efectivamente, atiendo a pacientes
a quienes se les ha realizado una
mastectomía o una tumorectomía.
Les recomiendo la reconstrucción
más apropiada para su caso.

Tengo entendido que también

trata problemas de piel, man-
chas, arrugas, flacidez, fotoen-
vejecimiento...
Nuestra piel sufre un envejecimien-
to prematuro debido a la cantidad
de horas de exposición solar a la
que la sometemos.

En mi consulta visito, asesoro e in-
dico el tratamiento más adecuado
para cada situación.Disponemos de
un amplio abanico de tratamientos,
como peeling, vitaminas, toxina bo-
tulínica, láser, ácido hialurónico...

¿Tambiénatiendeconsultasde
cáncerdepiel?
Efectivamente, el sol daña nuestra
piel y pueden aparecer lesiones can-
cerígenas, que deben ser extirpadas.
En nuestro centro le atenderemos.

¿En qué consiste la cirugía de
lospárpados?
En efecto, unmotivo de consulta fa-
cial en auge, últimamente, son los
párpados. Exceso de piel, bolsas,
mirada triste, ojos caídos…dan una
imagen de cansancio. La cirugía de
los párpados o blefaroplastia es una
técnica quirúrgica que consiste en
corregir el exceso de piel y las bolsas
de grasa de los párpados superiores
e inferiores.
Al desaparecer los signos de can-
sancio y envejecimiento facial,
conseguimos que la cara presente
un aspecto más joven y recupere la
expresividad.

¿Cómo podemos conseguir
unacitaconusted?
Para concertar una cita, pueden
llamar al 972 21 21 54, para pedir
hora, y les atenderé personalmente
en mi consulta, situada en la calle
Riu Güell, 1 A, 1º 2ª, de Girona.

Lacirugíaóseapiezoeléctrica:
unacirugía innovadoraymínimamente
invasivaenodontología

“El enfoque terapéuticoesmultidisciplinar
y lacirugíaplásticaofrece laóptima
reconstruccióndelpecho”

Entrevista:Dr.Antonio SantosAlemany,director de Periobcn,de Barcelona

Entrevista:Dr.Jordi Bachs

Dr.AntonioSantos Alemany
DirectorPeriobcn,Barcelona
Profesor del Departamento de
Periodoncia
UniversidadInternacional
deCatalunya(Barcelona)
www.periobcn.com
N.R.S.:E08605486

Dr.JordiBachs
N.ºdecolegiado:02.538
N.R.S.:H17001491

Antes

Después
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

I nvestigadors de l’Insti-
tut d’Oncologia Vall
d’Hebron (VHIO) han
descobert per què una
nova família de fàrmacs
contra el càncer colorec-

tal falla en un elevat percentatge
de pacients. A partir d’aquest
avenç, han dissenyat una nova es-
tratègia per corregir l’error i mi-
llorar els tractaments. Coincidint
amb la publicació del descobri-
ment, la Fundació Fero va ator-
gar ahir la seva beca anual d’in-
vestigació oncològica a Héctor
G. Palmer, director del treball.
Amb 7.750 nous diagnòstics

anuals, el colorectal és el tipus de
càncer més freqüent a Catalu-
nya. Les 2.506 morts registrades
a l’any el situen en el segon lloc
demortalitat com a tipus de càn-
cer, per darrere del de pulmó. Si
bé el pronòstic dels pacients sol
ser bo quan el tumor es diagnosti-
ca precoçment, les perspectives
són pitjors quan el càncer ja s’ha
estès a altres òrgans. La investiga-
ció que ha dirigit Héctor G. Pal-
mer s’ha preguntat per què so-
vint fallen els tractaments en pa-
cients amb metàstasi.
La resposta, que es va presen-

tar diumenge on line a la revista
Nature Medicine, s’explica com
una pel·lícula de bons i dolents.
L’escenari de la pel·lícula, per ex-
plicar-la de manera resumida, és

una cèl·lula del còlon. El bo es
diu FOXO3a. És una proteïna
que actua en el nucli de la cèl·lu-
la i que té la missió de destruir-la
si es converteix en cancerosa (ve-
geu el gràfic). Per desgràcia, és
un bo que es deixa manipu-
lar. Quan entra en escena un do-
lent anomenat Akt, el FOXO3a el
segueix i es deixa portar fora
del nucli de la cèl·lula; en con-
seqüència, la cèl·lula cancerosa

no es destrueix i pot proliferar.
La solució, òbviament, és dete-

nir el malfactor per restaurar la
convivència. És el que han inten-
tat investigadors i companyies
farmacèutiques dissenyant fàr-
macs que inhibeixen la proteïna
Akt. Però, per a desconcert dels
mateixos investigadors i compa-
nyies, en un percentatge elevat
de casos no n’hi ha prou amb atu-

rar l’Akt per frenar el càncer. Se-
gons ha descobert Héctor G. Pal-
mer, això passa perquè entra en
acció una enemiga encara pitjor.
És la proteïna beta-catenina, una
mena de mafiosa que corromp el
FOXO3a perquè, en lloc de des-
truir les cèl·lules canceroses, les
ajudi a proliferar i disseminar-se.
En resum, si hi ha poca beta-

catenina, és a dir, poca corrupció
a la cèl·lula, els fàrmacs que blo-
quegen l’Akt poden ser eficaços.
Però si hi ha molta beta-cateni-
na, no ho són.
El descobriment “és un treball

extraordinari que tindrà un im-
pacte grandíssim en l’oncologia”,
va destacar ahir en una roda de
premsaCarlos López-Otín, inves-
tigador de la Universitat d’Ovie-
do que codirigeix el projecte Ge-
noma de la leucèmia i president
del jurat de la beca Fero.
Tindrà impacte, en primer

lloc, perquè permetrà discrimi-
nar els pacients que poden bene-
ficiar-se dels fàrmacs inhibidors
de l’Akt dels que no poden. Per
aconseguir-ho, n’hi haurà prou
amb analitzar la concentració de
beta-catenina a les cèl·lules tumo-
rals dels malalts.
L’equip d’Héctor G. Palmer al

Vall d’Hebron està treballant en
el desenvolupament d’un test
per mesurar la quantitat de beta-
catenina a les cèl·lules. I encara
que els fàrmacs inhibidors d’Akt
són experimentals, diversesmul-
tinacionals farmacèutiques els te-

nen en una fase de desenvolupa-
ment avançada.
A més llarg termini, la investi-

gació d’Héctor G. Palmer ofereix
una nova estratègia per tractar
els pacients que no responen al
tractament amb els fàrmacs ac-
tuals. La idea consisteix a combi-
nar dos fàrmacs: un inhibidor de
l’Akt amb un inhibidor de la be-
ta-catenina. Amb això s’espera
que el FOXO3a recuperi la capa-
citat de destruir les cèl·lules can-
ceroses.
Tot i que aquesta estratègia en-

cara no s’ha començat a assajar
en pacients, els resultats obtin-
guts fins ara en cultius cel·lulars i
en ratolins “són molt positius”,
destaca l’investigador.
“Hi ha grans expectatives pel

que fa a aquesta línia de tracta-
ment”, va destacar ahir JosepBa-
selga, director del centre de càn-
cer de l’hospital General deMas-
sachusetts (EUA) i president de
la Fundació Fero.
Per continuar avançant en la

bona direcció, la fundació va

anunciar ahir la concessió de la
beca d’investigació a Palmer. El
premi, dotat amb 70.000 euros
per a un projecte científic de dos
anys, està destinat a donar su-
port a investigadors que es tro-
ben en els inicis de la seva carre-
ra científica. Segons va informar
Carlos López-Otín, la beca es
concedeix a projectes científics
directament orientats a millorar
el tractament dels pacients de
càncer.
“Tenim molta investigació bà-

sica de qualitat al nostre país, pe-
rò ens falta una mica d’investiga-
ció traslacional”, és a dir, la que
trasllada els avenços científics
als pacients, va destacar Josep
Tabernero, cap del servei d’onco-
logia del Vall d’Hebron. La beca
Fero, va afegir, ajuda a cobrir
aquesta mancança.
Palmer, que ha estat seleccio-

nat entre 42 candidats, té previst
analitzar els genomes de cèl·lu-
les tumorals de 110 pacients a la
recerca de les alteracions genèti-
ques que fan que les cèl·lules es

MECENATGE CIENTÍF IC

La Fundació Fero
dóna la beca científica
a Héctor G. Palmer per
continuar el projecte

TRANSCENDÈNCIA MÈDICA

El descobriment
“tindrà un impacte
grandíssim”, destaca
Carlos López-Otín

El taló
d’Aquil·lesdel
càncerdecòlon
Uns científics del Vall d’Hebron descobreixen

com atacar tumors que no responen a les teràpies

Tendències
CÈL·LULA

L’objectiu és regenerar la capacitat
de destrucció de les cèl·lules

canceroses

Gràcies a l’Akt, les cèl·lules
canceroses sobreviuen i
proliferen

Les cèl·lules del còlon i el
recte tenen una proteïna
anomenada FOXO3a1 2 3

Intestí gros
(còlon)

Còlon sigmoide

Recte

Nucli

Nucli
Nucli

Citoplasma

Membrana

FOXO3a

Actua com a mecanisme
de defensa: fa que la

cèl·lula s’autodestrueixi si
pot convertir-se en

cancerosa

Les cèl·lules de càncer colorectal solen tenir
un excés d’una proteïna anomenada Akt

L’Akt expulsa la FOXO3a del nucli i la
porta al citoplasma, on no pot
destruir la cèl·lula

Citoplasma

Citoplasma

Una nova família de
fàrmacs inhibeix
l’Akt...

...i aconsegueix
que la FOXO3a
torni al nucli

AKT FOXO3aAkt FOXO3a

Suport a la ciència.
El biòleg Héctor G.

Palmer (dreta) rep la

felicitació de l’oncòleg

Josep Baselga, presi-

dent de la Fundació

Fero, després d’anunci-

ar-se la beca de recerca
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Hospital Sant Joan de Déu
Tractaments contra el sarcoma
d’Ewing, que afecta nens,
adolescents i adults joves

Institut de Biomedicina de Sevilla.
Tractament de sarcomes, un grup rar
de càncers al qual les companyies
farmacèutiques dediquen poca atenció

Institut d’Oncologia Vall d’Hebron
Recerca d’inhibidors de
l’oncoproteïna Myc, que està
present a la majoria de tumors

PEDRO MADUEÑO

tornin resistents als tractaments.
Els resultats “ajudaran a decidir,
d’acord amb les característiques
genètiques dels tumors, quins se-
ran els fàrmacsmés adequats per
a cada pacient”, va explicar Ló-
pez-Otín.
El mecenatge de la Fundació

Fero va rebre ahir el suport del
president Artur Mas, del conse-
ller d’Economia i Coneixement,
AndreuMas-Colell, i de l’alcalde
de Barcelona, Xavier Trias, que

van assistir a l’acte de lliurament
de la beca al Teatre Nacional de
Catalunya.
“Un laboratori com el nostre

necessita aquest tipus de finança-
ment per tirar endavant aquest
projecte”, va explicar Palmer. La
beca Fero “és especialment valu-
osa ara” que l’Estat retalla la in-
versió en investigació. Si no fos
per la beca, va concloure, “el pro-
jecte potser s’hauria quedat en
un calaix”.c

ALTRES
INVESTIGADORS
FINANÇATS PER
LA FUNDACIÓ FERO

“Apostaria tots elsmeus
dinersque funcionarà”

2011 Laura Soucek

Héctor G. Palmer, investigador de l’Institut d’Oncologia del Vall d’Hebron

2010 Amancio Carnero

J. CORBELLA Barcelona

H éctor G. Palmer
(Barcelona, 1974)
va tenir clar des de
nen que es volia de-

dicar a la ciència. A la seva àvia,
amb qui passavamolt de temps i
que patia d’artrosi a les mans, li
deia: “Quan sigui gran, et cura-
ré”. “Amb ella vaig aprendre
que la malaltia forma part de la
condició humana”, recorda. Tot
just començar la carrera de Bio-
logia, a la Universitat Autòno-
ma, va anar a veure el catedràtic
de Genètica i li va dir que volia
investigar.
Què li va contestar?

Que a primer no podia. Que pot-
ser l’any següent.
Hi va insistir l’any següent?

Esclar que hi vaig insistir. Em
vaig posarmolt pesat, vaig treure
unes quantes matrícules i ja no
se’m van poder treure de sobre.
Ja pensava a dedicar-se al

càncer?
Estava al segon curs de carrera i
vaig començar amb estudis de
genètica en mosques. Sabia que
volia investigar en biologia, pe-
rò encara no havia decidit que
em dedicaria a la biologia del
càncer.
Què el va portar a especialit-

zar-se en càncer?
Em fascinava la biologiamolecu-
lar. I veia el càncer com un gran

problema humà i científic. Un
problemamolt complex però, al-
hora, un problema que es podia
abordar amb precisió i amb una
metodologia científica.
Hanavançatmolt des d’ales-

hores.
En aquella època l’oncologia es
feia a canonades. Avui filem
més prim.
Quant creu que trigaran els

resultats de la seva investiga-
ció a arribar als pacients?
No puc donar una data precisa,
Però el nostre compromís és

que sigui com més aviat millor.
Vostè proposa combinar

dos nous tipus de fàrmacs en
el càncer colorectal metas-
tàtic.
Amb els resultats dels expe-
riments, sembla l’opció més
prometedora.
Però un dels fàrmacs inhi-

beix la proteïna Wnt, que té
múltiples funcions a l’orga-
nisme.
L’acció de Wnt és fascinant. Es
troba en tot el regne animal, des
de les esponges fins als éssers

humans. És clau en el desenvolu-
pament embrionari i a regene-
rar teixits fets malbé, entre al-
tres funcions. És una meravella.
Hi ha congressos dedicats única-
ment a Wnt des de fa trenta
anys.
No tem que, tenint tantes

funcions, els efectes secunda-
ris d’un fàrmac que inhibeixi
Wnt siguin intolerables?
Crec que n’hi haurà prou amb
petites dosis d’aquests fàrmacs
per poder atacar les cèl·lules tu-
morals. Preveig que hi haurà
efectes secundaris, però penso
que seran tolerables.
Què li fa pensar això?

Sens dubte cal esperar a tenir
els resultats dels assajos clínics.
Però he vist els resultats en rato-
lins i apostaria tots els meus di-
ners que funcionarà. Si no n’esti-
gués convençut, no treballaria
en aquesta investigació.
Si el tractament funciona en

càncerde còlon, s’aplicarà tam-
bé a altres càncers?
Encara no ho sabem. Hi ha
altres càncers en què també hi
ha alterada la ruta de Wnt, com
alguns de pulmó odemama, pe-
rò no sabem si en aquests casos
té la mateixa importància que
en el càncer de còlon. Al món
de la recerca, un no pot saber la
repercussió del que descobreix
fins que no han passat uns
anys.c

2009 Jaume Mora

... s’espera poder tractar amb èxit els càncers de
còlon resistents a altres tractaments. Els primers

resultats en ratolins són esperançadors.

Ho fa inhibint la proteïna Wnt a la
membrana de la cèl·lula, la qual cosa al seu
torn inhibeix la producció de beta-catenina

Fàrmacs

Si hi ha molta
beta-catenina, no la

destrueix

4 5 6

Nucli

Una part dels pacients responen bé als fàrmacs inhibidors d’Akt.
D’altres no responen sense que fins ara se sàpiga per què

L’equip de Vall d’Hebron ha descobert que la clau es troba en una molècula
anomenada beta-catenina que hi ha al nucli de les cèl·lules

Si hi ha poca beta-catenina,
la FOXO3a destrueix la

cèl·lula

Un altre tipus de fàrmacs nou
redueix la quantitat de
beta-catenina en el nucli

Combinant els
inhibidors
d’Akt... ...que

restauren la
FOXO3a en
el nucli

Wnt

Wnt

Membrana

I els
inhibidors
de Wnt...

beta-catenina Akt FOXO3a

...que redueixen
la beta-catenina

EN LA LOTERÍA NACIONAL,
LO RARO ES QUE NO TE TOQUE.
EN LA LOTERÍA NACIONAL,
LO RARO ES QUE NO TE TOQUE.
SI SUEÑAS... LOTERÍAS

MILLORAR LES TERÀPIES

“El nostre compromís
és que els resultats
arribin als pacients
com més aviat millor”

maig 2012
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El fòrumMIHealth reuneix a Barcelona gestors, professionals i indústria a la recerca de solucions sostenibles

Lasanitatquecappaísnopotpagar

El director del Clínic, JosepM. Piqué, presideix el fòrumMIHealth

ANA MACPHERSON
Barcelona

E ncara que semblimenti-
da, la crisi i les refor-
mes en l’àmbit sanitari
afecten tot el món des-

envolupat. “Tots els sistemes es-
tan en revisió, perquè fa vint
anys la persona que tenia un
infart als quaranta anys tenia
moltes possibilitats de morir, i
ara és una raresa, perquè qui te-
nia un càncer tenia una malaltia
mortal, i no crònica com és avui
per amés del 60 per cent delsma-
lalts. L’avenç en medicina ens ha
fetmenysmortals imoltmés con-
sumidors de recursos”. És la sen-
tència de Josep Maria Piqué, di-
rector general de l’hospital Clí-
nic i president d’MIHealth Fo-
rum, un nou saló que ha organit-
zat la Fira a Barcelona per tal que
experts dels dos costats de l’At-
làntic discuteixin des del vessant
industrial, de la gestió i de les di-
ferents professions sanitàries per
on cal anar.
El fòrum, que es desenvolupa

aquesta setmana, dóna per liqui-
dada una etapa de despesa fàcil, i
aparentment sense límit, d’apa-
rells, robots, medicaments i de
tot el que faci falta.

Indústria sòcia. La situació de sor-
tida és una retallada rere l’altra
en la indústria farmacèutica, en
la d’aparells i la innovació tecno-
lògica. “Ja no es podrà col·locar
un producte que després de ser
avaluatmostri una aportació peti-
ta, perquè no es podrà pagar”, ex-
plica el president del fòrum. I re-
corda medicaments que amb
prou feines han afegit un parell

de mesos a la supervivència dels
pacients però suposen un aug-
ment notable del preu del tracta-
ment, o l’ús d’un robot quirúrgic
que nomillora l’índex demortali-
tat ni el temps quirúrgic. “La in-
dústria ha d’assumir que no ven-
drà com fins ara, que haurà de
canviar el màrqueting per la
col·laboració, per ser sòcia en el
procés assistencial i comprome-
tre’s amb els resultats”, assenyala
Piqué.

La verticalitat no funciona.
“Aquest és un negoci en el qual la

despesa depèn demilions de peti-
tes decisions que prenen metges,
infermeres i altres professionals.
L’organització no pot ser verti-
cal, perquè tots els que partici-
pen en la decisió de la despesa
han de ser còmplices de la gestió
del centre on treballen, no només
de la seva àrea”, apunta Josep
Maria Piqué. Hospitals com el
Karolinska d’Estocolm o la pro-
veïdoramés important de serveis
sanitaris dels Estats Units, Kaiser
Permanente, explicaran al fòrum
com s’han organitzat perquè els
professionals participin, donin

les seves idees i organitzin mo-
dels assistencials innovadors.
Que tots juguin.

Tots connectats. L’objectiu és,
d’una banda, que tots els centres
petits o grans que participen en
l’assistència estiguin connectats,
que siguin interoperatius, i no
com ara, que cada comunitat au-
tònoma o cada organització em-
presarial té el seu propi sistema:
un puzle informàtic que impe-
deix aprofitar les radiografies,
veure a la pantalla una lesió de la
pell o arribar a urgències amb la

tranquil·litat que qui atén pot veu-
re l’historial del pacient i no ne-
cessita que algú el recordi i li ex-
pliqui. I a més hi podran entrar
els pacients. Una de les propos-
tes que es presentaran al fòrum
és la de l’hospital de Sant Joan de
Déu i el seu hospital líquid, en el
qual es tracta d’enllaçar informà-
ticament pacients, professionals
i altres centres.

Pacients actius. També caldrà
oblidar-se d’acceptar els sobris
informes i un parell d’indicaci-
ons amb un “sí, doctor”. Almalalt
se li exigirà implicar-se en el seu
tractament. Cada vegada passarà
menys temps a l’hospital, gran
part de la recuperació serà cosa
seva i dels seus familiars dirigits
per professionals, i la seva opi-
nió, a canvi, haurà de tenir-se
més en compte. “Encara és un
model una mica anglosaxó per a
nosaltres, però va per aquí”, reco-
neix el director del Clínic.

Royalties per a professionals. Se-
gons els organitzadors del fòrum,
convertir el coneixement cientí-
fic en valor econòmic serà un as-
pecte clau en la transformació
del sistema. D’una banda, metges
i infermeres hauran de veure’s
com a possibles innovadors i sa-
ber com patentar troballes de les
seves investigacions i treure’n
partit. Al fòrum hi haurà precisa-
ment un espai per aprendre a
fer-ho i s’exposaran experiències
com la d’una agrupació israelia-
na que va integrar sota una mar-
ca comuna totes les innovacions
realitzades pels seus professio-
nals, tant metges com inferme-
res, i les va comercialitzar.c

Dosexconsellers
per gestionar
SantPau

MANÉ ESPINOSA

]El Consell Executiu
va nomenar ahir la nova
cúpula de la Fundació
de Gestió de Sant Pau:
els nous patrons són l’ex-
conseller de Sanitat i
d’Interior Xavier Pomés,
l’exconseller d’Economia
Josep Manuel Basáñez i
el fins ara gerent del
CatSalut de la regió de
Barcelona, Enric Agustí.
Xavier Pomés substitu-
eix a la presidència
Albert Folia, denunciat
judicialment pel comitè
d’empresa, una doctora
del centre i l’associació
d’infermeria per pre-
sumptes irregularitats
en la gestió.

La Mejor Compañía de Cruceros del Mundo*

con TODO INCLUIDO:

• Todas las bebidas: vinos de primera calidad, licores y selectos champagnes.
• Varias opciones gastronómicas. Creaciones del prestigioso Le Cordon Bleu.
• Acomodación en Suites con un mínimo de 28 m2 incluyendo la terraza privada.
• Mayordomo a su disposición a partir de las Suites categoría C.
• Excursiones gratis en todos los cruceros.

*Galardón recibido por los lectores de Condé Nast Traveller - Gold List 2010.

El gran lujo en alta mar

Consulte los cruceros de verano en: www.CruceroStarClass.com/Regent2012

Cruceros por el Mediterráneo, Islas Griegas y Báltico con PRECIOS EXCEPCIONALES:
7 noches desde 1.779€ por persona

Reservas en las Agencias de Viajes
www.regentsevenseas.es

Elpresident delTSJC, en contra que
Catalunyapaguimésper la justícia
BÀRBARA JULBE
Girona

“Que a Catalunya es pagui més
que a la resta d’Espanya per l’ús
de la justícia no ens agrada”. Amb
aquesta contundència es va ex-
pressar ahir el president del Tri-
bunal Superior de Justícia de Ca-
talunya (TSJC),Miguel Ángel Gi-

meno, durant la visita que va fer a
Girona. El president del TSJC va
denunciar que es produirà un
“greuge comparatiu” entre els ca-
talans i els ciutadans de la resta
d’Espanya per la duplicitat de ta-
xes que hi haurà a Catalunya.
Aquest mes han entrat en vi-

gor les noves taxes judicials apro-
vades per la Generalitat, que gra-

varan nombrosos serveis. Aquest
fet suposarà el pagament de ta-
xes de fins a 120 euros per servei
en l’àmbit civil i en el contenciós
administratiu. Gimeno considera
que hi pot haver un greuge com-
paratiu cap als ciutadans cata-
lans si s’acaben sumant les taxes
que preveu modificar l’Estat i les
taxes que ja ha fixat el Govern.

Durant la reunió de la sala de
govern del TSJC, que es va cele-
brar ahir a l’Audiència deGirona,
Gimeno va destacar que cal bus-
car una altra fórmula de finança-
ment per podermantenir la justí-
cia gratuïta. “La justícia és un ser-
vei per a tots els ciutadans i qual-
sevol impediment que s’hi posi
minva els seus drets”, va afirmar
el president del TSJC, que va
aprofitar per subratllar que la fi-
xació de les tarifes s’ha de fer
amb “molta cura”, ja que si no
“acabaran pagant els ciutadans
que tenen menys possibilitats
d’assumir-les”.

En relació amb les retallades
aplicades a les plantilles dels jut-
jats,Miguel Ángel Gimeno va ex-
posar que repercutirà en la feina
que es fa. En aquest sentit, va con-
cloure: “Estem disposats a assu-
mir el que és necessari i a execu-
tar els judicis, però les competèn-
cies de les oficines i tot allò que
afecta demanera directa l’eficièn-
cia de l’administració de justícia
depèn de l’Administració, sigui
de l’Estat o la Generalitat. Nosal-
tres hem de suportar les críti-
ques a la nostra feina, no al que
correspon als altres, i això és un
problema polític, no de jutges”.c
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ció dels programes i serveis que
ofereix l’associació i, entre les 12
i les 15 hores, s’hi acostaran des-
tacades personalitats del món
de la cultura, la política i l’esport
que volen mostrar el seu suport
a les persones afectades per
la malaltia. Entre aquestes han
confirmat la seva presència Oriol
Pujol, Magda Oranich, Joan Lluís
Bozzo, Lita Claver, Erika Villaecija
i l’equip femení de futbol de l’Es-
panyol, entre d’altres.

A la vegada, per segon any con-
secutiu, el Bus Solidari recorrerà
els carrers de Barcelona i s’atura-
rà en diferents barris per informar
de la necessitat de solidaritzar-se
per lluitar contra la malaltia. Se-
gons un estudi de l’AECC, el 79%
de la població ha tingut una ex-
periència propera amb el càncer.

SEIXANTA ANYS DE LLUITA
L’AECC Catalunya contra el Càn-
cer de Barcelona va ser creada
l’any 1953 i des d’aleshores por-
ta a terme activitats d’informa-
ció, prevenció, recerca, formació
i prestació de serveis als malalts
i a les seves famílies.
www.aecc.es

ÀREA BCN

Solidaritat
contra el càncer
“Amb la teva ajuda serem més
forts”. Amb aquest missatge,
els col·laboradors de l’Associa-
ció Espanyola Contra el Càncer
(AECC) surten aquest dimarts 5
de juny al carrer per animar els
barcelonins i barcelonines a so-
lidaritzar-se amb la lluita contra
el càncer. Ho faran des de cent
taules informatives distribuïdes
arreu de la ciutat on es portarà a
terme una col·lecta per recaptar
fons per als ajuts psico-socials
que l’AECC Catalunya contra

Disset artistes i bandes catalanes demúsica pujaran a l’escenari del Sant Jordi el 8 de juny

A lguns dels màxims ex-
ponents de la música
catalana –Lluís Llach,
Marina Rossell, Gerard

Quintana, Els Amics de les Arts,
Miguel Poveda, Silvia Pérez Cruz,
Sisa, Amaral, Pep Sala, Gossos,
Antònia Font, Lax’n Busto, Peret…
i fins a un total de 17 artistes i
bandes de renom– interpreten
el proper divendres, 8 de juny,
vint clàssics d’ahir i d’avui per
recaptar fons per finançar els
projectes socials i de recerca de
la fundació Lluita contra la Sida.
“Les nostres cançons contra la

sida”, lema de la trobada, comp-
tarà amb la col·laboració especi-
al de Pep Guardiola, qui pujarà
a l’escenari amb Lluís Llach i la
jove cantant Sílvia Pérez Cruz.

LA MÚSICA CATALANA
“La selecció d’artistes i can-
çons respon al criteri d’acollir
en un sol concert el màxim de
representants de la història de
la música popular catalana, que
interpretaran les seves peces
més conegudes, com La Gavina

Lluís Llach i Pep Guardiola
actuen junts contra la sida

GEMMA MARTÍ

FOTOGRAMA DEL VIDEO ‘LES NOSTRES CANÇONS...’, AMB GERARD QUINTANA. RCR FILMS

DOS DELS VOLUNTARIS QUE EL PROPER DIMARTS PARTICIPARAN EN LA COL·LECTA. AECC

el Càncer de Barcelona ofereix
gratuïtament als malalts i a les
seves famílies, i per continuar
treballant en la prevenció de la
malaltia i la recerca oncològica.

CARPA INFORMATIVA
Entre les diferents activitats que
es duran a terme destaquen la
carpa informativa, que estarà si-
tuada al passeig de Gràcia amb
el carrer Aragó, i el Bus Solidari.
A la carpa, que estarà oberta

tot el dia, es facilitarà informa-

Mostra de teatre
social per a joves

Avui, des de les deu del matí i
fins a dos quarts de tres de la
tarda, l’Artèria Paral·lel acull la
cinquena edició de la troba-
da de teatre social per a joves
Deslimita’m. Un projecte, im-
pulsat per la Fundació La Roda,
per aprendre a gestionar els
conflictes i les diferències cul-
turals de forma creativa, dialo-
gant i solidària.
En aquest hi participen vuit

companyies de teatre formades
per una vuitantena de joves
d’entre 12 i18 anys de diversos
indrets de la província de Bar-
celona. Aquest matí, a l’Artèria
Paral·lel, cada grup representa-
rà la peça que ha creat al llarg

del curs –que porten títols tan
suggerents com: Mirant-nos el
melic, L’amor no és fàcil (rumors
i més rumors) o Crisis… Crisis…?
Crisis…!–, on els joves mostren
les seves preocupacions, pors
o dubtes utilitzant els recursos i
les eines que els ofereix el llen-
guatge teatral.
Una vegada acabada la re-

presentació tindrà lloc un fò-
rum on els assistents podran
dialogar amb els nois i noies
que acaben d’actuar per tal de
compartir les seves inquietuds
o dubtes respecte a la peça in-
terpretada.
“Creiem que aquesta trobada

de joves és important com a
cloenda del treball realitzat on
el teatre és una eina de trans-
formació i reflexió social, a la
vegada que dóna l’oportunitat
als adolescents de viure l’ex-
periència d’actuar en un teatre
com l’Artèria Paral·lel”, apunta
Anna Corbella, de la Fundació
La Roda.

DESLIMITA’M
Artèria Paral·lel
Avinguda del Paral·lel, 64
Dissabte, 2 de juny
De 10 a 14.30 h

UN GRUP DE JOVES ACTORS EN UNMO-
MENT DE L’OBRA. FUNDACIÓ LA RODA

UN COP DE MÀ
Dimarts, 5 de juny,
es fa a Barcelona una
col·lecta per recollir
fons per l’AECC

de Marina Rossell, Qualsevol nit
d’en Sisa o Un tros de fang de
Mishima”, apunten els organit-
zadors, que compten amb la col-
laboració de Luz de Gas i l’Ajun-
tament de Barcelona.

EL HIT DE CLOENDA
El públic també jugarà un pa-
per actiu en el concert, ja que
escollirà la cançó més popular
–a partir d’una selecció popular
prèvia-, i que serà interpretada
per tots els artistes i bandes com
a peça final de cloenda. Les deu
cançons més votades, i entre les
quals ha de sortir la guanyadora
són: Boig per tu, Paraules d’amor,
Que tinguem sort, Qualsevol nit
pot sortir el sol, L’estaca, Ara que
tinc 20 anys, País Petit, El cant
dels ocells, L’Empordà i Camins.
“Les nostres cançons contra la

sida” s’engloba dins del gruix
d’activitats que la fundació Llui-
ta contra la Sida, liderada pel Dr.
Bonaventura Clotet, organitza
any rere any amb l’objectiu de
conscienciar a la societat sobre
el Virus d’Inmunodeficiència Hu-
mana (VIH) i recaptar fons per a
les recerques en aquest àmbit.

RECITAL

CONCERT BENÈFIC
“LES NOSTRES CANÇONS
CONTRA LA SIDA”

Divendres, 8 de juny
a les 21 hores
Palau Sant Jordi
Passeig Olímpic, 5
Preu de l’entrada:
de 15 a 40 euros
Canals de venda:
Telentrada i Ticketmaster

LLUÍS LLACH & PEP GUARDIOLA

AMB SILVIA PÉREZ CRUZ

AMB LA PARTICIPACIÓ EXTRAORDINÀRIA DE:

PALAU SANTJORDI

VENDA D’ENTRADES
:

TOTES LES ENTRADE
S AMB SEIENT NUMERAT

L’EMPORDÀ JEAN-LUC BOIG PERTU CORREN

LA GAVINA ELCANTDELSOCELL
S

QUALSEVOLNIT UN TROSDE FANG ALEGRIA

LLENÇA’T ELMIGAMIC QUE TINGUEM SORT

LACANÇÓDEL LLADRE SENSE TU LA FLAMA

GERARD QUINTANA

MARINA ROSSELL

SISA

LAX’N’BUSTO

LA TROBA KUNG-FU

TERÀPIA DE SHOCK
OBRINT PAS

PERET
MANU GUIX

MISHIMA

ANTÒNIA FONT

MIGUEL POVEDA

ELS AMICS DE LES A
RTS PEP SALA + COL·LEC

TIVA
GOSSOS

21:00h
DIVENDRES

ORGANITZA:
AMB LA

COL·LABORACIÓ:

MITJANS OFICIALS:
PATROCINADORS

TECNOLÒGICS:

AMB EL SUPORT DE:

MITJANS COL·LABOR
ADORS

& EMPRESES SOLIDÀ
RIES:
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Villa olímpica. Recreación de la residencia de periodistas y árbitros, de Alonso, Balaguer y Arquitectos Asociados y del brasileño João Pedro Backheuser

E L D A T O

puente interoceánico comercial,
empresarial e institucional.
Muy pocos días después de la

designación olímpica, en una visi-
ta a Barcelona, los alcaldes Eduar-
do Paes y Jordi Hereu firmaron
un convenio de colaboración en-
tre ambas ciudades para desarro-
llar programas de intercambio de
experiencias en la gestión y orga-
nización de grandes aconteci-
mientos y mejora de espacios ur-
banos. La continuación de aquel
acuerdo fue el Business Bridge a
Río y São Paulo organizado por
el Ayuntamiento y la Cambra de
Comerç de Barcelona, con una
treintena de empresas catalanas
y con la adjudicación de infraes-
tructuras y servicios olímpicos
en el punto de mira.
En los últimos años han ido

surgiendo diversas iniciativas de
tipo empresarial alentadas por
las posibilidades que Brasil ofre-
ce a los profesionales y a las em-
presas catalanas. Son iniciativas
quemuchas veces acaban coinci-
diendo y coordinándose y que
desbordan el ámbito de Río y de
sus Juegos para explotar el gran
filón de la sexta economía mun-
dial. Es el caso de Barcelona Bra-
silGroup (BBG), un consorcio im-
pulsado por la Fundació Catalu-
nya Europa para difundir el mo-
delo Barcelona. “La cuestión
olímpica nos une, pero detrás de
ella hay grandes posibilidades de
trabajar en proyectos de transfor-
mación urbana, y en ese ámbito
Barcelona ofrece un modelo exi-
toso y duradero. Los Juegos son
una puerta de entrada, pero Bra-
sil ofrece muchas oportunidades
más allá de los Juegos”, señala Ju-
dithMuntal, una de las responsa-
bles de BBG. En este sentido,

Muntal destaca el interés que al-
gunas experiencias barceloneses,
como las campañas de paisaje ur-
bano, la recuperación del puerto
o la regeneración de Ciutat Vella,
despiertan en Brasil.
A finales de 2011 se puso en

marcha también la Cambra de
Comerç Brasil-Catalunya, que

cuenta ya con 60 compañías aso-
ciadas (Aigües de Barcelona fue
la primera). El promotor es Ja-
vierMirallas, presidente enCata-
lunya de Prosegur, una empresa
de seguridad que cuenta con
50.000 empleados en Brasil y
que sólo en las calles de São Pau-

lo mueve cada día 700 furgones
de traslado de dinero. Prosegur,
como Iberdrola, Indra, GasNatu-
ral, Repsol, Inditex, Banco San-
tander, Telefónica, las grandes
constructoras o Abertis son algu-
nas de las grandes empresas espa-
ñolas que ya tienen una fuerte
presencia en Brasil. Su interés
por aquel país está más que justi-
ficado: la previsión de inversio-
nes para los próximos nueve
años, sólo en el estadode São Pau-
lo, supera los 370.000 millones
de euros. Y es que Río y el 2016
son sólo una pequeña porción
del suculento pastel brasileño.
Más allá de abrir vías de pene-

tración para las empresas catala-
nas,Mirallas tiene otro objetivo a
medio plazo: “Que cuando Brasil
comience a exportar capital, su
puerto de entrada en Europa sea
Barcelona”. Y un sueño: que una
buena parte de los estudiantes e
investigadores becados por el Go-
bierno brasileño para formarse
en el extranjero recalen en la ca-

pital catalana. De hecho, ya ha
empezado a ser así.
Los días 26 y 27 de este mes

Barcelona y Río de Janeiro ten-
drán ocasión de seguir estrechan-
do relaciones. En la ciudad brasi-
leña tendrá lugar unas jornadas
sobre Juegos Olímpicos y trans-
formación urbana organizadas
por BBG y respaldadas por los
dos ayuntamientos, la Cambra de
ComerçBrasil-Catalunya y la em-
bajada de España. Se trata de la
segunda edición de la Conexión
Río-Barcelona (la primera se cele-
bró en el 2010) y se llevará a cabo
en vísperas de que la capital cata-
lana conmemore –austeramen-
te– el vigésimo aniversario del
acontecimiento que cambió su
historia. Los días 28 y 29 de junio
está iniciativa tendrá una segun-
da parte en São Paulo.
De hecho, la celebración de en-

cuentros catalano-brasileños,
aquí y allá, es una constante en
los últimos tiempos. Esta semana
se hicieron en el hotel Majestic

BARCELONA-RÍO, CONEXIÓN OLÍMPICA LA PENETRACIÓN CATALANA EN EL PAÍS DE LOS JUEGOS DEL 2016

En los últimos años
han proliferado
las iniciativas
de tipo empresarial
e institucional

Más turistas que
en todoBrasil

LULA, PREMI CATALUNYA
wSi su estado de salud se lo
permite (está superando un
cáncer de laringe), el expresi-
dente Luiz Inácio Lula da Silva
visitará en breve Barcelona
para recoger el XXIV Premi
Internacional Catalunya, que
concede la Generalitat. Lula
se hizo merecedor del galar-
dón por “enfrentarse con
imaginación y coraje a la
pobreza y las desigualdades”

EL ALCALDE DEL CAVA
wDesde el martes, el alcalde
de Río de Janeiro, Eduardo
Paes, es cofrade de honor de
la Confraria del Cava de Sant
Sadurní d’Anoia. Este ha sido
el pretexto para que las princi-
pales bodegas productoras de
cava visiten Río, São Paulo y
Porto Alegre. En los últimos
cuatro años las ventas de
cava catalán en Brasil práctica-
mente se han triplicado

Unpuentemuy transitado
>> VIENE DE LA PÁGINA ANTERIOR

]Pese a sus inmensas
posibilidades, Brasil dista
mucho de ser una poten-
cia turística. En el 2011,
recibió 5,4 millones de
visitantes foráneos, cifra
casi idéntica a la de ex-
tranjeros que se alojaron
en algún hotel de Barcelo-
na. Río y Brasil confían
en que la sucesión de
acontecimientos de los
próximos años (Mundial
de fútbol, Juegos Olímpi-
cos, visita del Papa, qui-
zás la Expo Universal del
2018 en São Paulo...) im-
pulsen este sector más
allá de los 12 millones de
turistas antes de que aca-
be la década prodigiosa.

Reconocimientos,
premiosydistinciones

juny 2012
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LaBarcelona
quemarca

L es iniciatives empresarials per
prestigiar la marca Barcelona
s’inscriuen en la millor tradi-
ció de la societat civil catalana.

Amb la marca Espanya feta esquinçalls
–el nacionalisme espanyol s’encomana
aquests dies, com no, a l’èpica esporti-
va– i el nom de Catalunya menyspreat
per la premsa econòmica internacional,
el de Barcelona és el rètol que més lluu
en aquest bulevard dels somnis trencats.
Però, com que tota marca corre el risc

d’encasellar-se i tota tendència és sus-
ceptible d’acabar fossilitzada en un mu-
seu, seria assenyat no fiar-ho tot a una
carta. És imprescindible promocionar la
ciutat com una destinació amb una ex-
cel·lència hotelera. gastronòmica, con-
gressual i comercial a prova de suple-
ment d’estils del The New York Times,
tot i que amb això no n’hi ha prou. Per
projectar-se en aquestmón tan competi-
tiu, la marca Barcelona ha de ser com
més mal·leable millor. Ha de poder ex-
pandir-se fins a incloure, per mencionar
dos extrems, des de la moda del passeig
de Gràcia fins a un microfestival de circ
del Raval freqüentat per joves d’estètica
okupa. Així ha estat des que la ciutat es
va reinventar a finals del segle XX, però
ara, quan la crisi la converteix en l’única
referència possible, correm el risc de su-
cumbir a la temptació d’esprémer el filó
barceloní fins a esgotar-lo.
Perquè promocionar a fons entre les

elits la Barcelona d’alt nivell és una op-
ció necessària i de futur, però si tots els
esforços se centren en aquesta franja, po-
dria arribar a desdibuixar-se la capital
festiva i imprevisible que des de fa anys
captiva milers d’erasmus i turistes de
motxilla. Dir que els alberguistes d’avui
seran els hostes del Mandarin Oriental

de demà seria temerari, però una ciutat
com aquesta difícilment tindrà un pro-
jecte de futur si no està oberta a totes les
iniciatives i influències possibles, per al-
ternatives que semblin. El Sónar, un fes-
tival que genera un impacte de desenes
de milions d’euros, es veia als inicis com
un aquelarre de música alienadora que
servia de tapadora per al consummassiu
d’estupefaents. Avui dia, la mateixa pre-
sidenta madrilenya estaria disposada a
estarrufar-se els cabells i a comparèixer
com a DJ Aguirre si sabés que així pot
apropiar-se l’esdeveniment.
És tot un símptoma, en aquest sentit,

que el sanejat Ajuntament de Barcelona
es disposi a invertir quatre milions d’eu-
ros en el rescat del circuit deMontmeló.
Suposa apostar per una Barcelona llam-
pant que podria ser tan efímera com
l’efecte Alonso. Posats a gastar diners pú-
blics en cultura, es podrien emprendre,
a més de l’esmentada, altres actuacions
més efectives a llarg termini. Per exem-
ple, a propòsit de l’estiu incipient, seria
interessant impulsar una xarxa de pro-
gramadors demúsica, teatre o dansa que
evitin que la ciutat es converteixi cada
agost en un desert cultural que no té
equivalent entre les grans capitals euro-
pees. Defraudar el turista amb inquie-
tuds culturals és mala política de marca.

L’investigador de l’Idibell Manel Esteller alerta sobre les retallades en biomedicina

Unaquartapart
de la col·lecta

XAVIER BERTRAL / EFE

L A D A D A

ANA MACPHERSON
Barcelona

Els programes de cribratge de càncer
de còlon –les proves que permetenpre-
venir el càncer més freqüent a Espa-
nya, ja que detecten sang als excre-
ments i en les quals Catalunya ha estat
una de les pioneres– estan gairebé es-
tancats, segons denuncia l’associació
Catalunya contra el Càncer. El Depar-
tament de Salut assegura que no s’ha
aturat el pla, que l’extensió del progra-
ma continua, encara que aquest any no-
més creix un 2%, i a partir de la tardor.
El programa de prevenció a través

d’una anàlisi de presència de
sang en excrements es duu a
terme al laboratori del Clínic i
ja s’ofereix a la població de
més de 50 anys de la zona d’in-
fluència d’aquest hospital,
també de l’hospital del Mar,
de l’Hospitalet i Vilafranca (el
19% de la població diana de
Catalunya). El sistema ha de-
mostrat que té eficàcia preven-
tiva i un bon preu (inclou una
carta a cada ciutadà demés de
50 anys, un tubet per a la re-
collida de mostres a la farmà-
cia i les anàlisis). I el compro-
mís, dins del Pla Director
d’Oncologia, és que s’estengui
al conjunt de la població diana
en els propers tres anys. Però
la quasiaturada d’aquest any
ha fet saltar totes les alarmes,
“i no ens podem permetre que
no continuï”, assenyala la ge-
rent de l’associació, Ángela
Sánchez.
L’organització també adver-

teix sobre una altra aturada
per les retallades: l’atenció psicològica
demalalts i familiars. “Els grans hospi-
tals tenen psicooncòleg, normalment
en singular, perquè només hi ha una
plaça, però als hospitals petits, ni això.
L’atenció, l’estem proporcionant des
de l’associació”.
I alerten del risc que es paralitzi la

investigació biomèdica. “A Catalunya
estem aguantant”, assenyala l’inves-
tigadorManel Esteller. director d’Epi-
genètica i Biologia del Càncer de l’Ins-
titut d’Investigacions Biomèdiques de
Bellvitge (Idibell). “Però la rebaixa en
el pressupost d’investigació a Espa-
nya és del 20 per cent, i no podem fer
marxa enrere després d’aquests quin-
ze anys de progressió. Tenim gent
formada i centres preparats, però cal

dotar-los”. El científic, que també és
assessor de l’associació contra el càn-
cer, va cridar l’atenció sobre el pes
de la col·laboració ciutadana. “Aquest
micromecenatge, que són les aportaci-
ons en les col·lectes i en les quotes dels
socis, és el que ens permet que la re-

cerca que fem arribi a ser excel·lent”.
L’associació Catalunya contra el

Càncer fa avui la seva col·lecta a Barce-
lona i diverses poblacions pròximes,
que dedica en una quarta part a inves-
tigació. “La nostra funció principal és
fomentar la investigació i la preven-
ció”, concreta la gerent de l’entitat.
“Perquè ens preocupa la informació in-
suficient que tenen, sobretot, els joves,
i també que, per prevenir tumors, no-
més es pensi a no fumar i s’oblidi total-
ment la influència de l’obesitat, l’excés
de sol o d’alcohol”, insisteix Ángela
Sánchez.
Segons dades de l’Oncobaròmetre,

la majoria percep el càncer com una
malaltia mortal i molt relacionada
amb la història familiar. “Realment,
l’herència amb prou feines té a veure
amb el 3% dels tumors”, recorda Sán-
chez. “I els càncers més freqüents te-
nen índexs de supervivència del 80%,
en el cas de mama, del 90% en les leu-
cèmies, i un 60% demitjana”, indica el
doctor Esteller.
També resulta sorprenent i unamos-

tra de la mala informació de la pobla-
ció que els dos càncers més coneguts
siguin mama i pulmó, mentre que el
més freqüent, el de còlon, amb prou
feines el té present el 34%dels enques-
tats. El càncer de còlon afecta cada
any 28.000 espanyols i en moren per
aquesta causa 14.000 l’any.c

Unamolècula antitumoral
dinsd’unoncogèn

Una ciutat no té projecte de
futur si no s’obre a totes les
influències possibles, per
alternatives que semblin

Lesretalladesestanquenel
cribratgedecàncerdecòlon
L’associació contra el càncer demana aportacions per a investigació

El programa de
prevenció per a més
grans de 50 anys creixerà
aquest any tot just un 2%

Miquel
Molina

BARCELONA Redacció

Un equip d’investigadors de l’Institut
de Recerca Biomèdica de Bellvitge
(Idibell) ha descobert l’existència
d’unamolècula antitumoral que s’origi-
na dins d’un oncogèn (gen causant del
càncer). La troballa, publicada aquesta
setmana a la revista Nature Structural
& Molecular Biology, és obra del grup
d’investigació epigenètica i biologia
del càncer que dirigeix el doctor Ma-
nel Esteller.
“Creiem que aquest descobriment

serà el punt de partida per trobar
molts altres oncogens i antioncogens
que cohabiten en regions del nostre ge-
noma i que, quan la seva convivència
es deteriora, contribueixen al desenvo-
lupament de tumors humans”, explica
Manel Esteller, que precisament ahir
va advertir de les seqüeles de les reta-
llades en ciència en la supervivència
dels pacients de càncer.
L’antioncogèn que s’ha identificat

és un àcid ribonucleic llarg no codifi-
cant (lncRNA); això vol dir que és una
molècula que no produeix proteïnes

per si mateixa, sinó que s’encarrega de
regular l’expressió d’altres proteïnes.
Concretament, la molècula identifica-
da es fabrica dins d’un gen que causa
càncer (l’SMYD3), per la qual la fun-
ció que té en cèl·lules sanes consisteix
precisament a inhibir l’acció procance-
rosa de l’oncogèn.
Si s’introdueix aquest fragment

d’àcid ribonucleic en cèl·lules cancero-
ses que creixen al laboratori o a tu-
mors humans implantats en animals
d’investigació, és capaç de bloquejar el
creixement del càncer.
Esteller ha recordat que un punt en

comú a tots els tumors humans és que
produeixen una activació dels onco-
gens i provoquen una pèrdua de la fun-
ció d’aquests gens protectors, anome-
nats antioncogens o gens supressors
tumorals.c

]L’associació AECC destina
un 25% dels seus ingressos a
la investigació contra el càn-
cer. El 2011, 350.000 euros
d’aquesta partida van anar
directament a la Fundació
Científica de Barcelona, on es
duen a terme nombrosos es-
tudis oncològics. La fundació
va aconseguir fins a tres mi-
lions d’euros a través de pre-
mis i mencions.
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L’exarquebisbe gua-
temalenc Rodolfo
Quezada Toruño,
un dels protagonis-

tes del final de la guerra civil
que va assolar el seu país du-
rant 36 anys, va morir dilluns 4
de juny en un hospital del sud
de la capital a causa d’un
càncer, segons va informar la
premsa de Guatemala. Tenia
80 anys. La seva desaparició va
ser molt sentida, fins al punt
que el president, Otto Pérez
Molina, va decretar tres dies de
dol nacional després de la
mort. “És el mínim que podem
fer per un precursor de la pau”,
va afirmar.
De 1987 a 1993, Quezada va

fer demitjancer entre la guerri-
lla i l’exèrcit, responsable
d’atrocitats en aplicar la doctri-
na de seguretat nacional que
impulsavaWashington, que ve-
ia amb temor l’ofensiva insur-
gent encoratjada per Cuba i la
Unió Soviètica a Llatinoamèri-
ca i el Carib. A Quezada se’l co-
neixia així com el cardenal de
la pau.
Rodolfo Quezada Toruño

(Ciutat de Guatemala, 1932), es
va llicenciar en Teologia a la
Universitat d’Innsbruck (Àus-
tria) i a la Pontifícia Universi-
tat Gregoriana de Roma, per la
qual el 1962 es va doctorar en
Dret Canònic. De tornada a

Guatemala, va ser ordenat sa-
cerdot el 1956 i va prestar ser-
veis a la cúria metropolitana, a
més d’ensenyar en centres aca-
dèmics de la capital.
El 1972 va ser nomenat bisbe

titular de Gadiaufala i auxiliar
de Zacapa i Chiquimula, diòce-
si de la qual el 1980 va passar a
ser titular. El 1986 va ser nome-
nat prelat del Santo Cristo de
Esquipulas, i del 1988 al 1992 va
presidir la Conferència Episco-
pal guatemalenca. El 2001 es va
convertir en arquebisbe metro-

polità i primat de Guatemala, i
el 2003 va ser nomenat carde-
nal per Joan Pau II.
Entre finals dels vuitanta i

inicis dels noranta, Quezada
Toruño va exercir un paper de-
cisiu com a promotor del dià-
leg entre la guerrilla esquerra-
na Unitat Revolucionària Naci-
onal Guatemalenca (URNG) i
el Govern. Aquest conflicte va
provocar la mort o desaparició
d’unes 250.000 persones. Una

comissió investigadora ratificada
per l’ONU va demostrar que la
majoria dels abusos havien estat
comesos per l’exèrcit, que va go-
vernar Guatemala durant la ma-
jor part de la guerra civil. L’Esglé-
sia catòlica va donar suport a les
rebel·lions, i poc després, el 1998,
va ser assassinat el bisbe Juan Jo-
sé Gerardi, company de Quezada
en el procés de pau.
La guerra civil havia conclòs

el 29 de desembre del 1996
amb la firma de l’Acord de Pau
Ferme i Duradora, en la qual
Quezada Toruño va tenir-hi
molt a veure. El 1998 va ser no-
menat president de la Funda-
ció Casa de la Reconciliació. El
record d’aquesta implicació
perdurava, ja que dijous 7 mi-
lers de guatemalencs van om-
plir la catedral metropolitana i
els encontorns per al funeral,
oficiat pel seu successor, l’ar-
quebisbe Óscar Julio Vian.

El cardenal de la pau va ser un
defensor convençut dels drets
humans. “La violència, el racis-
me, l’exclusió, l’explotació dels
camperols, la fam, la manca de
justícia i la impunitat, eren les
seves preocupacions”, va dir a la
premsa del país el bisbe Álvaro
Ramazzini. Quezada també va
combatre la mineria a cel obert i
l’exploració petroliera, pel seu
impacte en la naturalesa.

MARÍA-PAZ LÓPEZ

Elcardenalde lapau

Quan tot valgui zero, la cri-
si s’extingirà per si sola”.
Fa unmes, Antoine Bern-
heim, 87 anys, va deixar

l’últimaprofecia, després de deni-
grar els capitalistes actuals:
“Vaig contribuir a crear grans for-
tunes franceses. Però última-
ment observo, entre els rics ri-
quíssims, un gust desagradable
dels diners pels diners”, va sen-
tenciar.
I és que aquest faedor de reis,

com París l’anomenava perquè a
ell li deu la seva fortuna, per
exemple, l’homemés ric de Fran-
ça, Bernard Arnault (president
d’LVMH, primera multinacional
del luxe), era un supervivent de
l’època en què els muntatges fi-
nancers privilegiaven el poder so-
bre els diners.
Fill de jueus –pare advocat,ma-

re hereva d’un imperi tèxtil– as-
sassinats al camp de Birkenau,

després de la guerra treballa a
Bourjois, sucursal de Chanel.
Després, des del 1967 fins al 1989,
serà el totpoderós soci gerent del
Banc Lazard.
Primer deixeble: AntoineBern-

heim convenç un Bernard Ar-
nault “que en aquell temps tenia
tres francs i algun centau” que ha
de comprar Boussault, rebuig
d’un imperi tèxtil però amb una
llavor d’or: Christian Dior. Sobre
aquesta pedra, Arnault va edifi-
car LVMH.
Bernheim va millorar l’opera-

ció amb Vincent Bolloré, a qui va
guiar des del no-res, el 1981, fins
a convertir-lo en emperador de
les finances. I si no va construir
la riquesa de François Pinault, la
tercera del país, almenys hi va do-
nar suport quan l’exfuster, amo
ja de Christie’s, de la Fnac, de
Printemps, “va decidir ennoblir
el seu directori”.
Però no en va Bernheim solia

dir que el reconeixement “és una
malaltia dels gossos que no es
transmet a l’home”. Si Arnault el
va acomiadar com “un mentor,

company fidel, savi i amic”, i Bo-
lloré com “el suport indefectible
del grup i un preuat conseller per
mi”, el cert és que el seu final no
va ser gaire gloriós.
L’abril del 2010 va ser desallot-

jat de la presidència de Generali,
la companyia d’assegurances itali-
ana; després va perdre un fill i va
haver d’abandonar el consell de
direcció d’LVMH, la seva gran
criatura intel·lectual.
Desenganyat, atribuïa la crisi a

“financers imprudents i incompe-
tents”. I ho reblava : “Joves espe-
rits de l’economia han transmès
la sífilis al món sencer. La meva
Generali, dirigida per un vell se-
nil, va tenir moltes pupes. Però
mai la sífilis”.

ÓSCAR CABALLERO

‘Faedor
dereis’

ORLANDO SIERRA / AFP
JACQUES DEMARTHON / AFP

Quezada va fer de
mitjancer entre la
guerrilla i l’exèrcit i va
contribuir al final de
36 anys de guerra civil

OBITUARIS

Promotor de grans fortunes

BARCELONA · L’HOSPITALET · BAIX LLOBREGAT
PENEDÈS · GARRAF · EMPORDÀ · BAGES · RIPOLLÈS

ANTOINE BERNHEIM (1924-2012)

Avui fa un any

Alberto Perea Cortina
Angel Martín Benito
Aquilina Meroño Alcaraz
Armand Giménez Rubio
Carmen Nevado Aguilar
Casimira Ruiz González
Fermina Llopis Jover
Flora Vives Baleñà
Francisca Ortiz Corredor
Francisco Sánchez López
Gert Wappenhans
Ginés Sánchez Obiol
Giuseppe Bini
Isabel Sánchez Matallana
José López-Infantes Belinchón
Josep Maria Salvador Cristofol
Juana Valera Borja
Manel Lopez Bellver

Manuel Alcaraz Satorre
Manuel Blasco Sancho
Manuel Fernández Pérez
Manuel Torres Risquez
Maria Aymerich Barbany
María Cervera Valls
Matilde de las Heras i Vallès
Melchor Mur Sanjuan
Miguel Delgado Sanchez
Montserrat Giralt Torija
Pedro Nicolas Ortega
Pilar Massana Falgueras
Purificación Gracia Viu
Rocio de Urmeneta Castañer
Samson Degracia Zamora
Santos García Juárez
Vicente Peña Narvaez

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.

Cardenal, arquebisbe emèrit de Guatemala i primat

Bernard Arnault,
l’home més ric de
França, devia la seva
fortuna al talent
de Bernheim

RODOLFO QUEZADA TORUÑO (1932-2012)

juny 2012



272

ANNEX
juny 2012

DIMARTS, 12 JUNY 2012 T E N D È N C I E S LAVANGUARDIA 25

La investigació ha estat
dirigida per Manel
Esteller des de l’institut
Idibell de Bellvitge

Hi han participat
investigadors d’Espanya,
Dinamarca, Portugal,
Itàlia i la Xina

Ha estat possible gràcies al
mecenatge de la Fundació Cellex,
que ha donat la tecnologia per
seqüenciar l’epigenoma

L’epigenoma del nounat és el
primer que se seqüencia d’una
persona de Catalunya. El del seu
besavi és el primer andalús

afecta únicament el sistema im-
munitari, sinó que passa el ma-
teix a tot l’organisme”, apunta
Manel Esteller. “Tenim dades de
la mucosa bucal i de la mucosa
del còlon que apunten en la ma-
teixa direcció”.
Després d’analitzar els epige-

nomes del nadó i del seu besavi,
els investigadors han estudiat
què passa en edats intermèdies.
Ho han mirat en persones de 26
anys i de 60 anys. Els resultats
mostren que hi ha una degra-
dació progressiva de l’epigenoma
al llarg de la vida, ja que als 26
anys s’assembla més al d’un nou-
nat i als 60 s’assembla més al
d’un ancià.
“L’envelliment és un fenomen

complex que encara comprenem
de manera imperfecta, però els
canvis de l’epigenoma són pro-
bablement un dels mecanismes
bàsics que hi intervenen”, desta-

ca Esteller. Altres alteracions ca-
racterístiques de l’envelliment,
com ara l’escurçament dels telò-
mers o les alteracions de les sir-
tuïnes, estan relacionades amb la
metilació de l’ADN, apunta l’in-
vestigador.
Si es confirma que els canvis

de l’epigenoma són un mecanis-
me bàsic d’envelliment, els fàr-
macs que actuen sobre la metila-
ció de l’ADN podrien convertir-
se en el futur en tractaments
antienvelliment, segons Esteller.
Avui dia ja s’han desenvolupat
fàrmacs d’aquest tipus per al trac-
tament de leucèmies i limfomes.
“No sabem si també poden ser

eficaços contra l’envelliment i, si
ho fossin, si els efectes secunda-
ris serien tolerables”, adverteix
l’investigador. Però, “vista la im-
portància que té la metilació de
l’ADNen l’envelliment, convé es-
tudiar-ho”.c

J. CORBELLA

M anel Esteller
(Sant Boi, 1968)
va estudiarMedi-
cina sabent que

no volia sermetge.Ho sabia des
del batxillerat. Quan cursava
primer de carrera es va presen-
tar al departamentdeBioquími-
ca i Biologia Molecular de la
UB i els va dir què volia ser en
realitat: investigador. El van
veure tan convençut que van
deixar que s’hi quedés. “Volia
ser investigador des de la pers-
pectiva d’un metge, per això
vaig estudiar Medicina”, recor-
da. “Volia fer ciència que fos
útil per als pacients”.
Va acabar la carrera i va ater-

rar a l’hospital Vall d’Hebron,
on no va arribar a atendre cap
pacient. El que més li interes-
sava era l’oncologia, però no
l’atreia la perspectiva de tractar
malalts que no pogués salvar.
“No tinc el caràcter adequat
per a això”, admet. El seu objec-
tiu era, i continua sent, salvar vi-
des. “Però sóc conscient que el
que faig avui no salvarà ningú a
curt termini; salvarà altres per-
sones en el futur”.

A Vall d’Hebron, on va treba-
llar cinc anys, es va especialitzar
en investigació del càncer. El va
sorprendre descobrir que, tot i
que el càncer és unamalaltia que
afecta els gens, nomésunamino-
ria de casos són hereditaris. I, el
que és encara més sorprenent,
que els gens que estan alterats
en la minoria de casos heredita-
ris no solen estar alterats en la

majoria de casos esporàdics. Al-
guna cosa no quadrava.
D’aquí va sorgir la idea que ha

guiat tota la seva carreraposteri-
or: si la genètica clàssica només
explica una minoria de càncers,
hi ha d’haver alguna cosa més
queactuï sobre l’ADN iquen’ex-
pliqui la resta. Això el va portar
a interessar-se per un fenomen
que estava molt poc investigat i
que ha resultat tenir una enor-
me importància: la metilació de
l’ADN, unmecanisme que regu-
la l’activitat dels gens.
Va descobrir que un equip de

laUniversitat JohnsHopkins de

Baltimore (EUA) era pioner en
metilació de l’ADN i va obtenir
una plaça allà. Durant els cinc
anys que va treballar al Johns
Hopkins va contribuir a demos-
trar el paper decisiu de la meti-
lació al càncer.
Mariano Barbacid, prestigiós

investigador convertit en caçata-
lents quan muntava el Centre
Nacional d’InvestigacionsOnco-
lògiques (CNIO) a Madrid, li va
oferir tornar a Espanya i dirigir
el seu propi grup d’investigació.
“Ja feia cinc anys que estava a la
JohnsHopkins i el CNIO era un
projecte ambiciós que comença-

va, unabonaoportunitat”, recor-
da Esteller. Va ser el primer in-
vestigador que es va instal·lar al
nou edifici del CNIO, abans fins
i tot que el mateix Barbacid. Va
arribar-hi l’octubre de l’any
2001, quan encara no hi havia ni
calefacció: “I vaig passar un fred
terrible aquell hivern”.
PeròMadrid va valer la pena.

Les seves investigacions allà el
van consolidar comuna referèn-
cia internacional en el nou camp
de l’epigenètica, que estudia
com regulen els factors ambien-
tals l’activitat dels gens. Però ai-
xò no va ser suficient perquè
Barbacid pogués retenir-lo.
“Sócunapersona inquieta –con-
fessa Esteller–; el meu límit per
fer la mateixa cosa és de cinc a
set anys”.
Això hauria de començar a

inquietar la direcció de l’Institut
d’Investigacions Biomèdiques
de Bellvitge (Idibell), on va arri-
bar l’any 2008 amb la perspecti-
va de liderar un gran laboratori
en el qual podria formar altres
investigadors i fer investiga-
cions més vinculades als paci-
ents que al CNIO. Es pot afir-
mar que Manel Esteller és qui
més ha contribuït a situar l’Idi-
bell almapade centres d’investi-
gació biomèdica d’excel·lència
del sud d’Europa.
Però, després de quatre anys

a Bellvitge, comença a pensar
en nous reptes. Té ganes de
marxar? “No ho descarto; no sé
si seré aquí o en una altra part,
el que tinc clar és que d’aquí
cinc anys no estaré fent el
mateix que ara”.c

GETTY IMAGES

LES DADES DE LA
INVESTIGACIÓ

Els científics han identificat
diferents alteracions relacio-
nades amb l’envelliment.
No se sap encara fins a quin
punt aquestes alteracions
apareixen de manera inde-
pendent, tenen una relació
de causa-efecte o es retroali-
menten.

TELÒMERS. Són fragments
d’ADN que protegeixen els
extrems dels cromosomes
de manera similar a com les
puntes dels cordons de saba-
tes estan protegits per fun-
des de plàstic. Són llargs a
la infantesa i s’escurcen a
mesura que les cèl·lules es
divideixen i s’envelleixen.
La pràctica d’activitat física
intensa i assídua ajuda a

conservar-los. I l’enzim telo-
merasa els allarga. El seu
descobriment va rebre el
premi Nobel de Medicina
l’any 2009.

SIRTUÏNES. Són set proteïnes
que tenen un paper central
en el funcionament del cos
humà. Regulen, entre altres
funcions, el metabolisme i
l’envelliment. SIRT1, la més
estudiada, té un efecte anti-
aging. Una dieta hipocalòrica
afavoreix la seva producció.
El resveratrol, present al vi
negre, també sembla que
l’afavoreix. S’han iniciat
assajos clínics de fàrmacs
que l’estimulen.

METILACIÓ DE L’ADN. Els
canvis en la metilació de
l’ADN descobert ara per
Manel Esteller emergeixen
com un dels canvis biolò-
gics fonamentals de l’enve-
lliment.

REPARACIÓ DE L’ADN. A me-
sura que una persona enve-
lleix, la capacitat de les
cèl·lules de reparar danys al
seu ADN es degrada.

CANVIS METABÒLICS. Gens
relacionats amb el metabo-
lisme de la glucosa i de la
insulina estan relacionats
amb el procés d’enve-
lliment.

CÈL·LULES MARE. Es tracta
d’unes cèl·lules que poden
arribar a regenerar els tei-
xits del cos humà. L’esgota-
ment de les reserves de cèl·lu-
les mare a edats avançades
és una de les fites de l’en-
velliment.

Esteller s’ha erigit en un investigador de referència internacional en epigenètica del càncer

Epigenomes pioners

Esteller es planteja nous reptes després de quatre anys a l’Idibell

Elmetgeque
novolia sermetge

Mecenatge científic

ROSER VILALLONGA

Cinc països

De caràcter inquiet,
té clar que no
continuarà gaire
temps a l’Idibell fent
el mateix que ara

Lideratge català

Gens actius a
deshora. A mesura

que una persona es

fa gran, que va

sumant anys,

cada vegada més

gens que haurien

d’estar silenciats

s’activen i, al contra-

ri, alguns gens que

s’haurien d’activar

se silencien

Les arrugues
de les cèl·lules
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‘Assiriobabilònic’, paraula
ambpremi al ‘PicaLletres’
CERVERA wAmb la paraula
assiriobabilònic, l’estudiant
Marta Altarriba, alumna de
l’institut Jaume Callís de
Vic, es va proclamar ahir
guanyadora de la IV Gran
Final Nacional del concurs
televisiu Pica Lletres, que
ahir es va celebrar al Gran
Teatre de la Passió de
Cervera. Marta Altarriba es
va imposar a set finalistes
més, que van ser desqualifi-
cats a mesura que s’anava
elevant el nivell de les parau-
les a lletrejar. Pica Lletres és

un programa que s’emet
amb notable èxit a la Xarxa
Audiovisual de Catalunya.
La gran final d’ahir va tenir
moments de gran emoció
amb els concursants avalats i
animats pels seus respectius
amics i familiars. Pica Lletres
és una eina educativa que
reforça l’ús i l’estima per la
llengua ben escrita i parlada.
Carles Porta, productor d’An-
tàrtida, intentarà mantenir el
programa l’any vinent però
no va ocultar les dificultats
financeres. / P. Echauz

L’OMSalerta que els gasos
del dièsel provoquen càncer

BARCELONA wLa sortida i
l’arribada serà a Montjuïc.
D’allà caldrà anar fins al
Circuit de Catalunya i tor-
nar-ne. És el recorregut de
l’EcoTourRACC Barcelona,
una prova automobilística
oberta a tots els conductors
amb un cotxe ecològic, que
el RACC celebrarà dissabte
vinent i en la qual puntuarà
la regularitat i el baix con-
sum. A la cursa, també hi
participaran fins a onze mar-
ques amb els seus últims mo-
dels elèctrics i híbrids, al vo-
lant dels quals hi haurà pilots
professionals. / R. Montilla

El gas de la combustió del dièsel és cancerigen
JOSÉ MARÍA ALGUERSUARI / ARXIU

SALUT wEls gasos que genera
la combustió dels motors
dièsel provoquen càncer en
els éssers humans, segons
van alertar ahir experts de
l’Organització Mundial de la
Salut (OMS), que ha augmen-
tat el nivell de risc amb què
els classifica, davant l’existèn-
cia d’evidències de la seva
relació amb el càncer de pul-
mó i bufeta. L’Agència Inter-
nacional d’Investigació del
Càncer (IARC), departament
de l’OMS expert en oncolo-
gia, ha reclassificat els gasos
generats per la combustió del
dièsel des del grup 2A de
probables cancerígens fins al

grup 1 de substàncies que
tenen relació concreta amb el
càncer. “El grup de treball ha
detectat que la combustió del
dièsel és una de les causes de
càncer de pulmó i també ha
advertit una associació
positiva amb un risc més
gran de càncer de bufeta”, va
indicar l’IARC en un
comunicat. Quant a la com-
bustió de la gasolina, el grup
va dir que els seus gasos
haurien de ser classificats
com a “possiblement cancerí-
gens per als humans”, cosa
que no modifica l’avaluació
prèvia de l’IARC, feta el
1989. / Agències

PREMIÀ DE MAR wUn incendi
va obligar ahir a la tarda a
desallotjar un supermercat
de la marca Condis a Premià
de Dalt. El foc es va originar
en una sala de màquines de
l’edifici, situada a l’altura
del pàrquing, segons han
assegurat els bombers. Dues
persones van resultar ferides
i una va ser traslladada en
estat greu a l’hospital Moisès
Broggi de Sant Joan Despí
per inhalació de fum. A més,
els veïns dels sis edificis
propers a l’establiment
comercial van ser evacuats
de casa seva. / M. Pedrico

Un incendi obliga
adesallotjar
un supermercat

VICENÇ LLURBA

ElRACCorganitza
una cursa
de cotxes ecològics

COMERÇ

Ikea disposa de 45.000 metres quadrats en aquest polígon

SARA SANS
Tarragona

Tarragona tindrà el seu Ikea. Si
les tramitacions urbanístiques se-
gueixen el curs previst, la botiga
obrirà durant la primavera del
2015. L’establiment estarà ubicat
al costat del polígon comercial
de Les Gavarres, als afores de
Tarragona, en unnus de comuni-
cacions immillorable per atreure
clientela de tot el sud de Catalu-
nya i del nord de Castelló: amb
sortida directa a l’autovia que
uneix Tarragona i Reus i conti-
nua cap a l’interior, al costat de
l’A-7 i a uns minuts de l’AP-7.
“Venim a quedar-nos, la inver-

sió serà d’uns 60milions i es crea-
ran uns 300 llocs de treball di-
rectes i entre 50 i 60 d’indirec-
tes”, va dir ahir Pedro Campelo,

director de desenvolupament
d’Ikea Ibérica, davant la mirada
satisfeta i feliç de l’alcalde deTar-
ragona, Josep Fèlix Ballesteros
(PSC), vuit regidors de l’equip de
govern i dos més en representa-
ció de CiU i PP (en l’oposició).
La firma, ahir, del conveni urba-
nístic que segella la implantació
d’Ikea en el terme municipal es
va celebrar amb magnificència.
Han passat tres anys des que

es va produir el primer contacte

entre l’Ajuntament i l’empresa
sueca i dos des que van comen-
çar les negociacions: “Heu tingut
una paciència enorme i us la vull
agrair”, va reconèixer l’alcalde
de Tarragona, qui també va
aplaudir que “en aquests mo-
ments durs aquí i a Europa, Ikea
hagi mantingut la seva aposta

d’invertir”. Ja descartada l’opció
de Reus, que es va mantenir du-
rant un temps, l’alcalde va insis-
tir que Ikea “ens reafirma com a
capital comercial del sud de
Catalunya”.
El conveni, que ahir també van

ratificar els propietaris dels ter-
renys, preveu que el gegant suec
pagui 15,75 milions d’euros pels
drets comercials dels 45.000 m2

de què disposarà. Segons va infor-
mar el Consistori, aquesta quanti-
tat i els més de quatre milions
d’euros que aportaran els propie-
taris serviran per finançar la ur-
banització del polígon. A canvi,
els propietarismantindran la titu-
laritat dels terrenys i ingressaran
en funció dels metres quadrats
que disposin.
Segons Ikea, la tramitació de

la botiga de Tarragona és dins
dels marges de temps en què es
mou l’empresa que, a Catalunya,
té previst obrir en uns mesos
l’ampliació de l’establiment de
l’Hospitalet de Llobregat i, a co-
mençaments del 2013, la botiga
de Sabadell. L’Ikea de Girona
també formapart dels plans d’ex-
pansió de la multinacional però
encara no té calendari.c

Quinzemilions
permillorar

Splau aCornellà

L’Ajuntament i
l’empresa van segellar
ahir el conveni que
preveu la urbanització
del polígon on
s’ubicarà el local

L’establiment serà
al costat de l’A-7
i l’AP-7 per atreure
clients de tot
el sud de Catalunya

]El centre comercial
Splau de Cornellà de
Llobregat, gestionat per
Uniball Rodamco, inverti-
rà 15 milions d’euros en
els propers mesos en la
instal·lació de nous ascen-
sors i una escala mecàni-
ca, així com en el cobri-
ment de la planta infe-
rior (el centre ara és
totalment obert) per pro-
tegir-la de les inclemènci-
es meteorològiques. El
fet que el centre de
55.000 metres quadrats
quedi parcialment a co-
bert permetrà augmentar
el nombre de visitants,
dels 8,2 milions anuals
actuals a 9 milions. La
remodelació acabarà a
l’octubre. / R. Montilla

ESTEVE GIRALT
Rasquera

L’Ajuntament deRasquera (Ribe-
ra d’Ebre) haurà de respondre da-
vant el Ministeri d’Hisenda per
haver inclòs com a aval en el seu
pla d’ajust els 600.000 euros de
beneficis que assegura que ingres-
sarà en tres anys amb el polèmic

projecte municipal per promou-
re el cultiu de cànnabis.
El Consistori de Rasquera, al

qual elministeri ha acabat conce-
dint un crèdit de 740.626 euros a
tornar en 10 anys per pagar el seu
deute amb els proveïdors, serà
l’únic responsable d’haver supe-
ditat la majoria dels seus ingres-
sos a un projecte que actualment

està paralitzat judicialment, se-
gons van explicar ahir a La Van-
guardia fonts de la Subdelegació
del Govern.
El Ministeri d’Hisenda, que va

emetre el 30 d’abril un informe
favorable al pla d’ajust presentat
perRasquera, no faràmarxa enre-
re ni anul·larà el préstec, amb el
qual ja s’han començat a pagar
proveïdors.
Però el Govern central sí que

exigirà la devolució del crèdit.
Pel govern municipal es tracta a
la pràctica d’un aval a la planta-
ció. L’alcalde, Bernat Pellissa, as-
segura que el controvertit projec-
te continua endavant, malgrat
que l’Advocacia de l’Estat l’ha re-
corregut judicialment. c

Ikeaobrirà unanova
botiga aTarragonael 2015

BATEC
CIUTADÀ

Rasquerarespondràdavant
Hisendaperhaveravalat
el seucrèditambelcànnabis

juny 2012
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BARCELONA Redacción

D
es que va guanyar el
primer dels set Tours,
el 1999, la taca del do-
patge ha perseguit
LanceArmstrong. L’úl-

tima investigació que semblava
sòlida i fonamentada la va dur a
terme el Departament de Justí-
cia dels EUA. Però amb proves i
testimonis similars als que s’estu-
dien ara, va optar per arxivar el
cas. Tanmateix, l’Agència antido-
patge dels Estats Units (USADA)
torna a la càrrega. Per començar
ha retirat la llicència a Arms-
trong, que ja no podrà prendre
part en el pròxim triatló de Niça.
LaUSADAha comunicat les se-

ves sospites de dopatge entre el
1996 i el 2011 i especialment
l’existència d’un dopatge organit-
zat a l’equip US Postal a partir
del 1998. Per aquesta raó implica
també unes altres cinc persones:
el belga Johan Bruyneel (màna-
ger), Michele Ferrari (prepara-
dor italià) i els espanyols Pedro
Celaya, Luis del Moral (metges) i
Pepe Martí (preparador).
Celaya és actualment metge

del RadioShack, l’equip que diri-
geix Bruyneel. Del Moral va tre-
ballar per a l’US Postal entre el
1999 al 2003, iMartí va ser prepa-

rador físic en l’US Postal i també
en l’Astanà.
Ningú no està formalment acu-

sat, però la USADA els ha alertat
de l’existència d’una investigació
oberta. Quatre experts indepen-
dents estudiaran ara el dossier i
analitzaran els possibles escrits
de descàrrec dels afectats, que te-

nen de termini fins al 22 de juny
per a la seva defensa. Després de-
cidiran si s’emeten acusacions
concretes i se’ls obre un procés.
En casos de dopatge, el termi-

ni habitual de prescripció és de
vuit anys. Per aquesta raó, com
Bjarne Riis no va reconèixer el
seu dopatge en el Tour del 1996

fins al 2007 no va ser desposseït
del títol. Tanmateix, en el cas
d’Armstrong es barregen dife-
rents legislacions i en concret la
dels Estats Units, que preveu ex-
cepcions que permetrien, potser,
anar més enllà dels vuit anys. Si
fos així, tots els Tours del texà se-
rien en perill.
En un comunicat, el ciclista ha

recordat que “són els mateixos
càrrecs i amb els mateixos testi-
monis” que la investigació que es
va tancar fa uns mesos. I va asse-
gurar que tot el procés està moti-
vat “per la rancúnia i amb testi-
monis comprats i pagats per pro-
meses d’anonimat i immunitat”.
En aquest cas compta a més

amb el suport ferm de l’AFLD
(l’Agència francesa contra el do-
patge), que sol efectuar controls
pel seu compte en el Tour de
França. El que va ser director de
l’AFLD en el període sota sospi-
ta, Pierre Bordry, va reconèixer
ahir que l’amistat entre Sarkozy i
Lance Armstrong “complicava
les coses”.
La Unió Ciclista Internacional

s’ha vist desbordada per la inicia-
tiva de laUSADA. La federació ci-
clista ha emès un breu comuni-
cat en què explica que acaba de
ser informada del cas “per prime-
ra vegada” i que no disposa del

dossier que preparen els nord-
americans.
Un expert en antidopatge, el

professor Michael Ashenden, ha
opinat que la credibilitat de
l’UCI podria veure’s danyada, do-
nant a entendre que Armstrong
hauria teixit certes complicitats
durant la seva carrera. Es pot re-
cordar que en dues ocasions
(2002 i 2005) Armstrong va con-
tribuir a la lluita contra el dopat-
ge amb donatius a l’UCI (25.000
i 100.000 dòlars respectiva-
ment).
Com a testimoni de part de

l’AMA, Ashenden tenia que de-
clarar davant el Tribunal Arbi-
tral deLausana durant el cas con-
tra Alberto Contador, però la se-
va presència va ser vetada pel tri-
bunal suís.
Entre les reaccions del nou bi-

aix que pren ara el cas Arms-
trong va destacar la contundèn-
cia amb què el tractava L’Équipe,
diari organitzador del Tour, en la
seva edició d’ahir. Sota el titular
“s’ha acabat la impostura”, asse-
gurava que l’agència nord-ameri-
cana “posseeix proves absolutes
que Lance Armstrong va ser un
terrorífic trampós”.
En la premsa dels Estats Units

també s’ha tractat el cas amb am-
plitud. El Washington Post asse-
nyala: “Aquestes acusacions són
l’últim capítol de la llarga recerca
per descobrir si Armstrong hauti-
litzat substàncies prohibides al
llarg d’una carrera en el ciclisme
que, al costat del seu combat vic-
toriós contra un càncer de testi-
cles, n’ha fet un heroi nacional”.
El Post recalca que la USADA
“gairebé mai perd un cas”.c

CICL ISME LA BATALLA CONTRA EL DOPATGE

DES DELS ESTATS UNITS

L’agència antidopatge

dels Estats Units implica

a més Bruyneel, Ferrari

i tres espanyols

Lance Armstrong, 40 anys

LA POLÈMICA

El dopatge prescriu als

vuit anys, però en aquest

cas podrien modificar-se

les normes habituals

PASCAL PAVANI / AFP

Unanova investigacióamenaça la credibilitat dels Toursde LanceArmstrong

Heroi omalvat
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JOSEP MASSOT
Barcelona

Emili Teixidor deia
que escriure era
c o l · l e c c i o n a r
aquelles imatges
primordials que
–segons diuen–

desfilen pel cervell de qui està a
punt de morir i resumeixen en
un instant, com en un film, tota
una vida. L’autor de Pa negre,
que patia un càncer des de feia
anys, vamorir ahir al seu domici-
li del barri de Sarrià de Barcelo-
na. Vamorir de sobte i els famili-
ars s’ho varen témer quan, sa-
bent que era a casa, no contesta-
va a les trucades.
Teixidor tenia 78 anys i la seva

obra havia tingut una revifalla a
partir de l’èxit de la versió cine-

matogràfica que Agustí Villaron-
ga havia fet de Pa negre i del relat
Retrat de l’assassí d’ocells.Quines
imatges degueren desfilar pel
seu cap? Potser les de les seves
novel·les, el món d’Osona, a la
postguerra, que va convertir en
el seu territori literari. Esther Pu-
jol, editora de Columna, recorda-
va que “era una personamolt fon-
da”. “Tenia una gran capacitat de
seduir lectors nous amb els lli-
bres infantils i juvenils, com
Ocell de foc, o amb el teatre com a

vehicle per transmetre amor a la
cultura. Ara estava escrivint una
novel·la per adults, molt avança-
da, que passa a una època més
contemporània que Pa negre i Els
convidats”.
Emili Teixidor va néixer a Ro-

da de Ter i va estudiar dret i filo-
sofia i lletres, i va treballar com a
mestre a la comarca. Després, va
ser un dels fundadors de l’escola
Patmos, la qual va dirigir des del
1958 al 1975.
L’autor va saber conservar la

mirada infantil a les seves obres
literàries. Ell considerava que “la
urgència dramàtica del viure i la
ferocitat de l’existència semblen
amenaçar el cabal de meravelles
acumulades als nostres primers
anys”. “Però la reserva d’aquestes
possibilitats i la confiança indes-
tructible en la consecució dels de-
sitjos expressats per aquestes
imatges o frases, situacions o per-
sonatges, és segurament l’única
cosa que pot mantenir-nos espe-
rançats i amb forces en els anys
difícils, si no l’única que ens pot
mantenir vius de veritat”, deia.
Esther Pujol recorda que “una

de les seves temàtiques era la
guerra i els efectes de la guerra
en els éssers humans”. “Tenia un
univers narratiu propi, i una llen-
gua vivíssima, plena de matisos,
amb les peculiaritats d’Osona. Ell
quan parlava del franquisme el
comparava amb el símil dels con-
vidats. Si hi són, és perquè algú
els ha convidat a entrar. També
deia que Pa negre era el símbol
de comhavia quedat part del nos-
tre país després de la guerra”.
Teixidor comentava en una en-

trevista que “a diferència de Pa
negre, Els convidats explica els
efectes dels dos grans poders del
totalitarisme: l’eclesiàstic i el ci-
vil, del partit totalitari”. “I miro
d’explicar com s’havia infiltrat
en la consciència dels ciutadans
aquesta cosa totalitària. El totali-
tarisme ocupa els buits, els caps
buits, els que no tenen idees. I tot

UNIVERS PROPI

Teixidor va crear
un territori propi de
l’Osona de la guerra
i la postguerra P artim d’una premissa

literària: tot el que
avui s’escrigui sobre
l’Emili Teixidor és

veritat fins que no es demostri
el contrari, inclòs aquest arti-
cle. Però, adossada a la pèrdua
humana i literària, hi haurà,
també, la pèrdua d’una gran
potència divulgativa. El seu
llegat, gens premeditat i amb
una visió del compromís que
incloïa les millors derivades
del factor humà, ha de ser
administrat amb la conscièn-
cia de servei a la literatura i la
lectura enteses com a grans
plaers civilitzats i com a eines
de llibertat.
Aquests tres conceptes

–plaer, civilització i llibertat–
potser no eren tan evidents en
l’obra de Teixidor, que va aga-
far per les banyes el bou d’un
temps obscur, brutal i salvat-
ge. Però si que ho era en la
seva notabilíssima capacitat

divulgativa, que va confirmar-
se mediàticament durant els
anys en què va dirigir i presen-
tar un dels millors programes
sobre llibres que s’han fet a
les nostres televisions, amb
voluntat de ser entenedor,
culte i gens dogmàtic.
Els seus interessos eren

d’una diversitat gairebé infini-
ta, però, observats amb aten-
ció, sempre partien d’un gran
nivell d’exigència. No és ca-
sual que la seva biografia el
situï com a còmplice actiu del
primer Miquel Martí i Pol,
molt abans que el poeta ha-
gués de protegir-se dels atacs
de mitomania que intentaven
abduir-lo des de la idolatria o
la institucionalització. Ni que
li agradés tant recomanar lec-
tures als lletraferits més joves,
lectures tan diverses com
Gabriel Matzneff, Els contes
de Canterbury o els llibres
aparentment pornogràfics
editats pel gran Pauvert.
A més a més, Teixidor de-

fensava models de lectures
per a infants i joves allunyats
de la carrincloneria i dels mot-

lles que propaguen la imbe-
cil·litat i la niciesa gregària. I
no ho feia des de la crítica
distant sinó des de la pràctica,
participant en el circuit, no
sempre agraït, de xerrades per
escoles i instituts. Barrejant la
necessitat d’uns temps de re-
sistència i la voluntat de nor-
malització cultural, va sumar-
se al grup d’escriptors que,
com Josep Vallverdú i
Joaquim Carbó, han dignificat
el gènere amb aportacions tan
perdurables com els clàssics (i
que tan sovint són ignorats
fins que la mala consciència
necrològica els concedeix una
fugaç pirotècnia).
De tant en tant el veia passe-

jant pels voltants del mercat
de Sarrià, amb aquell cap im-
ponent de pretor romà i el
posat una mica incòmode
quan algú s’acostava a elogiar-
lo i més sorneguer quan repas-
sava alguna xafarderia d’un
gremi que, avui, ha perdut un
col·lega. Rectifico: no era sola-
ment un col·lega sinó també
un referent d’exigència i de
personalitat no domesticada.

Teixidor,
l’escriptor
ambmirada

denen
L’autor de ‘Pa negre’ mor
a casa seva als 78 anys

MOLTES FACETES

L’autor, també
pedagog, va escriure
teatre, assaig, obres
infantils i juvenils

El grandivulgador

L’èxit de la pel·lícula d’Agustí Villaronga havia donat nova notorietat a l’obra de l’autor d’Osona

Sergi Pàmies

Cultura

ANÀLISI
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CELESTE LÓPEZ
Madrid

N ou científics de re-
nomde vuit camps
tan diferents com
l’astrofísica, la sa-
lut pública, l’ecolo-

gia, l’economia, la biomedicina o
la música van fer ahir una crida a
favor de fomentar la “curiositat”,
que ha permès a l’ésser humà
avançar any rere any, segle rere
segle, fins a assolir un nivell de
benestar i progrés difícil de pre-
veure. I per curiositat volem dir
ciència, sigui quina en sigui la dis-
ciplina, que es troba en la matei-
xa genètica de l’home. Tot un
al·legat contra la ignorància.
D’aquesta manera, responien
ahir els guardonats en la nova edi-
ció dels premis Fundació BBVA
Fronteres del Coneixement, un
grup de professionals excel·lents
que creuen que invertir en cièn-
cia és més justificable quemai en
temps de crisi.
En aquesta línia es va manifes-

tar Francisco González, presi-
dent de la Fundació BBVA, que
va destacar que aquests premis
responen al convenciment del
BBVA que “les possibilitats
col·lectives, les de les famílies, els
individus i les empreses depenen
avui, més que mai, de l’avenç del
coneixement científic i de la in-
novació”.
Els guardonats en aquesta edi-

ció són Alexander Varshavsky,
per identificar els mecanismes

implicats en la destrucció de les
proteïnes; Isaac Held, pels seus
descobriments sobre la circula-
ció atmosfèrica i el paper del va-
por d’aigua en el canvi climàtic;
Michel Mayor i Didier Queloz,
per descobrir el primer planeta
extrasolar; Ciro de Quadros, per

la seva tasca en l’eradicació de la
verola; Angus Deaton, per la seva
contribució a la teoria del con-
sum i de l’estalvi i a lamesura del
benestar econòmic; Daniel Jan-
zen, per desentranyar el funcio-
nament dels ecosistemes tropi-
cals i pels assoliments en la seva

conservació; Carver Mead, per
fer possible la construcció dels
microxips amb milers de milions
de components, avui essencials
en la vida quotidiana; i Salvatore
Sciarrino, per renovar les pos-
sibilitats de la música vocal i
instrumental.
En moments previs al lliura-

ment dels premis, els guardonats
vanmantenir una trobada en què
vanmostrar el seu convenciment
amb el “futur de la ciència, mal-
grat la cultura anticiència que
s’està estenent”, van assenyalar
de manera unànime. Els catedrà-
tics de la Universitat de Ginebra
(Suïssa), Michel Mayor i Didiez
Queloz, van assegurar que en-
tenen els dubtes que molts ciuta-
dans puguin tenir sobre la neces-
sitat d’invertir en l’astrofísica.
“Però, quin és el percentatge d’as-
trofísics? Als països desenvo-
lupats, un per cada cent mil... Els
diners que es destinen a aquest
camp són molt pocs, val la pena
suprimir-los?, i si d’aquest camp
científic depengués el futur?, qui
sap què serà important en el
futur?...”
Preguntes i més preguntes fe-

tes per homes que entenen que
invertir en ciència és invertir en
una cosa tan innata en l’ésser hu-
mà com és la curiositat i la recer-
ca de respostes. “Em preocupa
l’ambient d’ignorància agressiva
i absència d’interès que impera al
món. M’alarma”, assenyala l’eco-
nomista Angus Deaton, un “pre-
miat amb sort perquè el camp de

l’economia nodepèn dels fons pú-
blics com altres disciplines”. Co-
ses de l’economia.
Daniel H. Janzel creu que el

corrent “agressiu” d’“antiin-
tel·lectualisme” es combat amb
exemples que demostren que la

ciència no és un luxe, sinó una ne-
cessitat. Un exemple: fa vuit dèca-
des segur que hi va haver veus
contràries a la inversió en tecno-
logia. “Segur que hi va haver qui
va creure que això era un luxe”,
indica. N’hi ha prou amb com-

FRANCISCO GONZÁLEZ

La societat depèn
avui, més que mai,
de l’avenç del
coneixement”

SALVATORE SCIARRINO

“Cal fomentar la
curiositat infantil;
són el veritable
recurs del futur”

ANGUS DEATON

“Em preocupa
l’ambient d’ignorància
agressiva que
impera avui dia”

Premis Fundació BBVA Fronteres del Coneixement

1

Laciència
val lapena

Els premiats Fronteres del Coneixement aposten
per la investigació com a via de desenvolupament

3

1. Michel Mayor, astrò-
nom 2. Alexander
Varshavsky, bioquímic
3. Salvatore Sciarrino,
compositor 4. Carver
Mead, enginyer 5. Ciro

de Quadros, epidemiò-
leg 6. Francisco Gonzá-
lez, president de la
Fundació BBVA
7. Daniel Janzen, ecò-
leg 8. Didier Queloz,

astrònom 9. Rafael
Pardo, director de la
Fundació BBVA 10.
Isaac Held, climatòleg
11. Angus Deaton,
economista

Tendències

6

2

7

8

4

9

5

10 11

Els premiats
MICHEL MAYOR / DIDIER QUELOZ
Suïssa, 1942 / Suïssa, 1966
Ciències bàsiques
]Mayor i Queloz van anunciar
el 1995 el descobriment del
primer planeta d’un altre sis-
tema solar, un avenç que ha
obert un nou camp d’investiga-
ció astronòmica i que ha aclarit
fins a quin punt els planetes són
abundants a l’univers. Arran del
seu descobriment, s’han trobat
ja més de 500 planetes extraso-
lars, en gran part amb els teles-
copis espacials que s’han posat
en òrbita per detectar-los. De
cara al futur, els científics es-
peren analitzar les atmosferes
de planetes extrasolars i poder
deduir si algun té vida extrater-
restre.

ALEXANDER VARSHAVSKY
Rússia-EUA, 1946
Biomedicina
]Nascut a Moscou, Varshavsky
es va escapar als Estats Units
als 31 anys per desenvolupar
una carrera científica sense les
restriccions que tenia a la Unió
Soviètica. Ja als EUA, va desco-
brir com es degraden les proteï-
nes a l’interior de les cèl·lules i
com aquest procés afecta el ci-
cle de multiplicació cel·lular.
Les seves investigacions van
oferir una nova estratègia per
combatre les cèl·lules del càncer
destruint-les de manera selecti-
va. Després de 17 anys a l’Insti-
tut Tecnològic de Massachu-
setts, ara és catedràtic de l’Ins-
titut Tecnològic de Califòrnia.

CIRO DE QUADROS
Brasil, 1940
Cooperació al desenvolupament
]Ciro de Quadros va decidir
dedicar-se a la salut pública en
veure, quan estudiava medicina,
que moltes malalties estan rela-
cionades amb la pobresa. La
Fundació BBVA l’ha guardonat
per haver “liderat l’eliminació
de la pòlio i el xarampió d’Amè-
rica i per ser un dels científics
més importants en l’eradicació
de la verola a tot el món”. De
Quadros, que ha aconseguit
grans èxits en la prevenció de
malalties greus amb campanyes
de vacunació a gran escala, ha
mostrat com el desenvolupa-
ment econòmic està relacionat
amb la salut de les poblacions.
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1. Origen. S’inicia a partir de cèl·lules
mare que comencen a proliferar sense
control

2. Evolució. A mesura que
es multipliquen, les
cèl·lules tumorals
acumulen mutacions
genètiques

3. Diagnòstic. En el
moment de diagnosticar
un càncer, és habitual
extreure cèl·lules tumorals
per analitzar-les

Cèl·lules
tumorals

6. Resistència.
Un petit nombre de
cèl·lules, amb una altra
mutació genètica,
resisteix el tractament
i el tumor torna a créixer

7. Noves anàlisis.
Més proves revelen quines
són les alteracions genètiques
que han permès resistir
el tractament

5. Remissió. El tractament elimina
gran part de les cèl·lules tumorals

4. Tractament.
L’anàlisi ajuda a
decidir quin és el
tractament més
adequat

Una nova estratègia per combatre el càncer
JOSEP CORBELLA
Barcelona

D os equips cien-
tífics indepen-
dents, un d’Ità-
lia i un altre dels
Estats Units,
han descobert

com algunes cèl·lules canceroses
sobreviuen als fàrmacs que s’han
dissenyat per destruir-les.
Aquests fàrmacs, introduïts en

els últims anys i que ja es fan ser-
vir en el tractament de milers de
pacients, actuen sobre altera-
cions genètiques característi-
ques dels tumors. I aconseguei-
xen, tal com esperaven els met-
ges, destruir les cèl·lules tumo-
rals que tenen aquestes altera-
cions. Però, en contra del que
molts esperaven, en un elevat
nombrede pacients el càncer tor-
na a créixer uns mesos després
d’haver-se iniciat el tractament.
L’explicació, segons els resul-

tats presentats a la revista Natu-
re, és que algunes cèl·lules tumo-
rals estan dotades d’una segona
alteració genètica que les fa resis-
tents als fàrmacs. I, tot i que el
tractament destrueix gairebé la
totalitat de les cèl·lules del tu-
mor inicial, n’hi ha una minoria
que sobreviu, troba via lliure per
proliferar i fa créixer de nou el
tumor.
La solució passa per combinar

diversos fàrmacs per atacar les
diferents alteracions genètiques
de què depèn la supervivència
de les cèl·lules canceroses. És a
dir, es tracta d’atacar tant les al-
teracions que guien el seu crei-
xement inicial com les que li
permeten resistir als fàrmacs.
“És un avenç molt rellevant”,

destaca Josep Tabernero, cap
del servei d’oncologia de l’hospi-
tal Vall d’Hebron, a qui Nature
ha demanat un article editorial
per valorar la investigació. “Su-
posa un canvi conceptual de
gran importància, perquè es de-
mostra per primera vegada que
el tumor evoluciona adaptant-se
als tractaments que adminis-
trem. I suposarà una millora im-
portant per als pacients, perquè
ens permetrà adaptar els tracta-
ments a l’evolució del tumor”.
Els tractaments actuals ja

aconsegueixen que sobrevisqui
un elevat percentatge de perso-
nes amb càncer. Però n’hi ha d’al-
tres que responen malament a
les teràpies i són les que es po-
den beneficiar més dels nous
avenços.
Encara que les dues investiga-

cions s’han fet amb cèl·lules de
tumors colorectals, els resultats
expliquen l’evolució d’altres ti-
pus de càncer. Per això, s’espera
que ajudin a millorar els tracta-
ments d’altres tumors que, com

alguns demama i de pulmó, tam-
bé es combaten amb fàrmacs diri-
gits contra alteracions genèti-
ques concretes.

El “canvi conceptual de gran im-
portància” al qual es refereix Ta-
bernero consisteix a aplicar la teo-
ria de l’evolució al tractament dels
càncers. A comprendre com les
cèl·lules canceroses evolucionen

en un tumor de manera similar a
com les espècies evolucionen en
els ecosistemes. I a entendre com
arriben a altres òrgans i teixits de
l’organisme de manera similar a
com les espècies invasores arri-
ben a altres territoris i continents.
“Ens encaminem cap a una

convergència entre la biologia

evolutiva i l’oncologia –afirma
Carlos López-Otín, investigador
de la Universitat d’Oviedo i co-
director del projecte genoma de
la leucèmia–. Com més bé
comprenguem com evolucionen
els tumors, més bé podrem trac-
tar-los”.
Científics de l’Institut d’Inves-

tigació de Londres ja van fer un
pas decisiu en aquesta direcció
quan van anunciar al març que
un mateix tumor conté diferents
tipus de cèl·lules amb una gran
diversitat genètica. La seva inves-
tigació, presentada a la revista
The New England Journal of Me-
dicine, es va basar a analitzar els
genomes de cèl·lules tumorals de
quatre pacients. Per a cada pa-
cient, es van analitzar cèl·lules
extretes de diferents regions
d’un mateix tumor, així com
cèl·lules de diferents metàstasis.
Els resultats van mostrar que

dos terços de lesmutacions genè-
tiques identificades no es troben
repartides de manera uniforme
en els tumors. I que, segons la re-
gió del tumor que en què es faci
la biòpsia, un mateix pacient pot
rebre la notícia que el seu càncer
té un pronòstic favorable o un
pronòstic desfavorable.
Encara que en aquesta investi-

gació hi van participar única-
ment pacients amb càncer renal,
la conclusió que amb una única
biòpsia no n’hi ha prou per deci-
dir quin és el millor tractament
per a cada pacient es considera
vàlida per a altres tipus de càn-
cer. La qual cosa obre la via ami-
llorar els tractaments adaptant-
los a la diversitat dels tumors.

“L’heterogeneïtat tumoral es
convertirà en el futur en un tema
recurrent en la investigació del
càncer”, prediu Tabernero.
Les dues noves investigacions

presentades ara a Nature supo-
sen un pas més enllà en la matei-
xa direcció. Treballant en aquest
cas amb càncers colorectals, cien-
tífics de l’Institut per a la Investi-
gació i el Tractament del Càncer
de Candiolo (Itàlia) i de la Uni-
versitat Johns Hopkins de Balti-
more (Estats Units) han demos-
trat per què els fàrmacs que ata-
quen un taló d’Aquil·les d’alguns
tumors solen perdre l’eficàcia
després d’uns quants mesos de
tractament.
Aquests fàrmacs bloquegen

una molècula anomenada EGFR
que estimula la multiplicació de

AMB UN FÀRMAC

El tumor remet
al principi però
al cap d’uns mesos sol
tornar a aparèixer

AMB DIVERSOS FÀRMACS

Els oncòlegs esperen
guiar l’evolució
del càncer perquè
respongui a les teràpies

Darwincontraelcàncer
L’estudi de l’evolució de les cèl·lules tumorals millora els tractaments

SEGUINT ELS PASSOS DE LA SIDA

La idea de combinar
fàrmacs per controlar
una malaltia ja s’aplica
contra el VIH

Fàrmac immunitari prometedor

Les noves fronteres de la biomedicina

]Un fàrmac experimental
que ajuda el sistema immu-
nitari a atacar les cèl·lules
canceroses ha mostrat eficà-
cia en un 28% de casos de
melanoma, un 27% de càn-
cers de ronyó i un 18% de
pulmó. El fàrmac bloqueja
una proteïna anomenada
PD-1 que les cèl·lules cance-

roses aprofiten per no ser
reconegudes. Tot i que enca-
ra falta aprendre a identifi-
car els pacients que es bene-
ficiaran d’aquesta immunote-
ràpia, “podria tenir un gran
impacte en el tractament
del càncer”, destaca Antoni
Ribas, de la Universitat de
Califòrnia a Los Angeles.

Tendències
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9. Cronificació de la
malaltia. Si no es destruei-
xen totes les cèl·lules,
esperen poder guiar les
mutacions de manera que el
càncer continuï responent al
tractament

8. Tractament combinat.
Els metges esperen que combinant
diversos fàrmacs que actuïn sobre
diferents alteracions genètiques
es pugui bloquejar el creixement
de totes les cèl·lules tumorals

LA VANGUARDIA

1. Pròstata 6.108
2. Colorectal 3.937
3. Pulmó 3.843

4. Bufeta 2.496
5. Limfoma no Hodgkin 859
6. Estómac 788

1. Mama 5.206
2. Colorectal 2.439
3. Limfoma no Hodgkin 985

4. Úter 788
5. Pulmó 702
6. Ovari 607

les cèl·lules, per la qual cosa són
útils en pacients que tenen un ex-
cés d’EGFR. Però quan es que-
den sense la gasolina de l’EGFR,
algunes cèl·lules tumorals recor-
ren a una altra molècula anome-
nadaKRAS coma combustible al-
ternatiu. D’aquí la idea de combi-
nar un fàrmac contra EGFR i un
altre contra KRAS –que dife-
rents companyies farmacèuti-
ques ja han desenvolupat– per
tractar aquests pacients.
“A mesura que comprenguem

millor aquests fenòmens, aplica-
rem cada vegada més tracta-
ments combinats”, afirma Rafael
Rosell, cap de servei de l’Institut
Català d’Oncologia a l’hospital
GermansTrias i Pujol i pioner en
l’ús d’inhibidors d’EGFR en càn-
cer de pulmó.
Les combinacions de fàrmacs,

prediuen els oncòlegs, no es basa-
ran únicament a administrar di-
versos tractaments alhora, sinó
també a administrar-ne uns des-
prés dels altres. “Haurem
d’aprendre a evolucionar en els
tractaments per adaptar-nos a
com evoluciona un tumor”, pre-
diu Tabernero. En lloc de deci-
dir el tractament en funció d’una
única biòpsia, “haurem de ser di-
nàmics”.
Aquesta mateixa estratègia ja

s’aplica amb èxit en el tracta-
ment de la sida. Els fàrmacs anti-
retrovirals es combinen de ma-
nera que, encara que no puguin
eliminar el virus de l’organisme,
almenys no el deixen evolu-
cionar cap a soques mortals. Els
oncòlegs persegueixen el mateix
objectiu. Si no poden eradicar
completament les cèl·lules tumo-
rals, almenys esperen convertir
els càncers en malalties cròni-
ques amb les combinacions ade-
quades de fàrmacs. Però “no serà
fàcil”, adverteix Tabernero.
“Comparades amb un virus, les
cèl·lules tumorals són molt més
complexes”.c

PEDRO MADUEÑO

ELS CÀNCERS
MÉS FREQÜENTS
A CATALUNYA

Josep Tabernero dirigeix l’Institut d’Oncologia de Vall d’Hebron (VHIO), que té una línia de treball sobre biòpsia líquida

Casos diagnosticats
el 2010

J. CORBELLA Barcelona

Per al pacient consisteix en una
simple anàlisi de sang. Per al
metge aporta informació valuo-
sa sobre les cèl·lules tumorals.

És una tècnica encara experi-
mental. Però, segons coincidei-
xen a destacar diferents especia-
listes en investigació oncològi-
ca, està destinada a canviar el
tractament dels càncers.
En l’última demostració del

potencial d’aquesta tècnica,
equips d’investigació d’Itàlia i
dels Estats Units han detectat
rastres de tumors colorectals a
la sang deumesos abans que fos-
sin visibles amb tècniques con-
vencionals de diagnòstic radio-
lògic.
“És un resultat espectacular;

la biòpsia líquida està destinada
a utilitzar-se a gran escala”, des-
taca Josep Tabernero, director
de l’Institut d’Oncologia de Vall
d’Hebron (VHIO), que desenvo-
lupa una línia de treball sobre
aquesta tècnica.
El gran avantatge de la biòp-

sia líquida és que permetrà acce-
dir a mostres del tumor sense
les dificultats i els riscos asso-
ciats a una biòpsia convencio-
nal. Això pot ser particularment
important en tumors de difícil
accés com, per exemple, els de
pulmó o els cerebrals.
Un avantatge addicional és

que, precisament perquè és una
tècnica senzilla, permetrà repe-
tir biòpsies cada cert temps per
controlar comevoluciona un pa-

cient. Per exemple, se li podria
fer una anàlisi de sang després
d’iniciar un tractament amb un
nou fàrmac per veure com hi
respon. O es podrien buscar les
noves alteracions genètiques
que apareixen en el tumor amb
l’objectiu d’adaptar els tracta-
ments a l’evolució del càncer.
Falta investigar encara quins

tumors es podran diagnosticar
o monitoritzar amb una biòpsia

líquida i quins continuaran
requerint altres tècniques. Enca-
ra que els resultats observats
amb càncers colorectals són
prometedors, és improbable
que l’eficàcia sigui la mateixa
en tumors que aporten menys
material genètic a la sang com
els sarcomes.
En el cas del càncer de

pulmó, “la possibilitat de mirar
les mutacions a la sang suposa-
rà un gran avenç”, destaca
Rafael Rosell, de l’hospital Ger-

mans Trias i Pujol de Badalona.
Falta demostrar també que la

informació que aporta la biòp-
sia líquida reflecteix amb fideli-
tat el que passa en el tumor.
L’Agència d’Aliments i Fàrmacs
(FDA)dels EstatsUnits ha apro-
vat una primera tècnica de biòp-
sia líquida que analitza cèl·lules
tumorals que circulen a la sang.
Però és una tècnica poc utilitza-
da perquè aquestes cèl·lules són
escasses i perquè les cèl·lules
que escapen d’un tumor són
poc representatives de les cèl·lu-
les que conté.
Els investigadors d’Itàlia i

dels Estats Units, que van pre-
sentar els seus resultats el 14 de
juny al web de la revistaNature,
han resolt aquest problema ana-
litzant fragments d’ADN que es
desprenen dels tumors i que cir-
culen a la sang fora de les cèl·lu-
les. Són trossos d’ADN trencat
que, segons Tabernero, “oferei-
xen una imatgemés representa-
tiva dels tumors”.
“El concepte de biòpsia lí-

quida és realment un avenç ”,
ha declarat al web de la revista
Science Alberto Bardelli, de
l’Institut per a la Investigació i
el Tractament del Càncer de
Candiolo i director de l’estudi
italià. “Estic segur que s’utilitza-
rà àmpliament”, conclou.c

La senzillesa de
la biòpsia sanguínia
ajudarà a controlar
millor l’evolució
dels pacients

DONESHOMES

L’anàlisid’ADNdels tumorsa la sang
obre laviaa teràpiesmésprecises
“La biòpsia líquida està destinada a utilitzar-se a gran escala”, afirma Tabernero
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La alimentación a partir del primer año
Cuando los bebés cumplen 12 meses, sus necesidades nutricionales cambian, y, para
conseguir un desarrollo correcto, la alimentación debe adaptarse a esta nueva etapa.

Apartir de un año, los ni-
ños tienen unos requeri-
mientos nutricionales di-

ferentes a los que han tenido has-
ta ese momento. Ya no son bebés,
pero tampoco adultos. Por estar
en constante crecimiento requie-
ren más nutrientes en relación a
su peso que un adulto. Por eso, es
importante adecuar su alimenta-
ción a esta etapa y conseguir un
equilibrio en cantidad y calidad,
evitando tanto deficiencias nutri-
cionales como excesos que ocasio-
nen sobrepeso u obesidad.

VITAMINAS Y MINERALES
El estómago del niño es más pe-
queño que el del adulto. Entre los
12 y 18 meses, la capacidad del
estómago infantil es de 300 ml,

mientras que el de una persona
adulta es de 1.285 ml. Por ello
necesita realizar tres comidas
importantes al día, a las que se
suman el almuerzo y la merienda.
Como indican los pediatras, las
necesidades nutricionales varían
a partir del primer
año de vida. Para
un crecimiento sa-
no y equilibrado,
los niños, en esta
etapa, necesitan
más vitaminas, mi-
nerales y nutrien-
tes esenciales que los adultos en
relación a su peso.
Vitamina A. El niño necesita 2,3
veces más que un adulto por kilo-
gramo de peso. Ayuda a formar y
mantener los dientes, tejidos

blandos y óseos, membranas mu-
cosas y piel. Además, favorece una
buena visión. Sus fuentes son
huevos, carne, leche, queso, etc.
Hierro. El niño necesita 6,3 veces
más que un adulto por kilogramo
de peso. Contribuye a la formación

de los glóbulos
rojos, cuya defi-
ciencia en sangre
p u e d e c a u s a r
anemia. Ayuda a las
defensas y tiene un
papel importante
en el desarrollo del

cerebro en los primeros cinco años
de vida. Se encuentra en la carne,
legumbres, huevos, pescado azul...
Zinc. El niño necesita 1,9 veces
más que un adulto por kilogramo
de peso. Es un mineral necesario

La dieta infantil
debe ser variada

en platos,
sabores, texturas

y colores

Con 20 años de experiencia en la profesión, pero
con su carácter humilde, la Doctora Nélida Grande es
especialista en cirugía plástica, estética y reparadora,
aunque según sus propias declaraciones lo que más
le gusta es el tratamiento de las mamas. “A veces le
cambias la vida a la gente. Son muy reveladores los
casos de mujeres a las que les faltaba un pecho y se lo
he reconstruido. Ellas siempre te lo agradecen mucho,
e incluso su tratamiento psicológico o psiquiátrico dis-
minuye”, afirma la Doctora Nélida.

Concretamente, la reconstrucción de mamas es una
intervención quirúrgica que permite devolver a una mujer
el aspecto original de su pecho, probablemente después
de haber sufrido un cáncer, un accidente o un fuerte trau-
matismo, que ha causado un daño severo a uno o ambos
pechos. Según la Doctora Grande, “en la mayoría de las
operaciones de cirugía plástica intervienen factores psi-
cológicos muy importantes, pero, en la reconstrucción de
mamas, más que nunca. La mujer que se somete a este
tipo de intervención en muchas ocasiones ha pasado por
un duro proceso. Por ello necesita recuperar su figura, ya
que el hecho de tener un pecho amputado lleva asociados
trastornos graves de autoestima, depresión, sensación de
pérdida de la feminidad o pánico a mostrar su cuerpo
desnudo”.

Pero no sólo en estos casos extremos la cirugía estética
se convierte en algo más que belleza, sino que la cirugía
de mamas en general ayuda a restablecer el equilibrio
emocional de las mujeres: sea haciendo un aumento de
mamas a una chica con muy poco pecho, una elevación a
una mujer que ha tenido varios embarazos, una reducción
cuando hay un peso excesivo que causa molestias impor-
tantes, una corrección de mamas tuberosas (malforma-
ción muy común), o subsanando otras posibles anoma-
lías mamarias (areolas muy grandes, asimetría entre las
mamas, etc.).

“Cada persona, cada paciente es único, y tiene sus pro-
pios problemas o complejos, que nuestro trabajo ayuda
a resolver”, comenta la Doctora Grande. “La cirugía es-
tética es en estos casos la solución definitiva, para ganar
autoestima, seguridad, y superar esos pequeños -o gran-
des- traumas.” Cuando en las intervenciones además se
introducen prótesis, lo que ocurre en la mayoría, éstas no

sólo corrigen la forma y el contorno de la glándula mama-
ria sino que devuelven a los senos femeninos esa volup-
tuosidad perdida que pueden llegar a anhelar mujeres de
cualquier edad para llegar a sentirse mejor.

vida sanaPÁGINAS ESPECIALES

“La cirugía de mamas ayuda a restablecer el equilibrio emocional de las mujeres”
La Dra. Nélida Grande, especialista en cirugía
plástica, reparadora y estética, nos explica cómo
gracias a los beneficiosos resultados de este tipo
de operaciones, la paciente ve recuperada su au-
toestima y eso le ayuda a superar los posibles
traumas que puede haber sufrido.
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Encuéntranos también en:

C/Pi i Margall 14 (junto a El Corte Inglés)
Sabadell (Barcelona)

*También consultas en:
Clínica Diagonal

C/Sant Mateu 24-26 Esplugues de Llobregat (Bcn)

Fundació Hospital de l’Esperit Sant
08923 Santa Coloma de Gramenet (Bcn)

CITA PREVIA 93 716 95 25
info@doctoragrande.com
www.doctoragrande.com
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Puyol i Monchi en el funeral
DAVID BASORA / EFE

DAGOBERTO ESCORCIA
JUAN BAUTISTA MARTÍNEZ
Barcelona

El Barça tancarà l’exercici
2011-2012 amb el que el presi-
dent blaugrana, Sandro Rosell,
va qualificar de “superàvit rè-
cord”. La quantitat depassarà
els 40milions i es destinarà ínte-
grament a reduir l’important
deute quemanté el club barcelo-
nista. “Quan vamarribar a l’enti-
tat el deute net era de 420 mili-
ons i després d’aquesta tempo-
rada quedarà en 340 milions”.
SegonsRosell, que va comparèi-
xer davant els mitjans per pre-
sentar el balanç d’una tempora-
da “excel·lent, apassionant i de
rècord”, si el primer equip de
futbol hagués aconseguit la Lli-
ga i la Champions el superàvit
hauria estat de 12 milions
menys, per culpa de les primes
que s’haurien hagut d’abonar.
El gran deute que encara té el

Barça l’obliga, en paraules de
Rosell, a continuar sense gastar
més del que cal i a ser mesurat

amb les inversions. Per això, va
explicar que en aquest moment
no es poden dur a terme alguns
dels grans projectes de la junta
directiva, com la construcció
d’un nou Palau Blaugrana (el

club demanarà una altra mora-
tòria a l’Eurolliga) i un nou
Camp Nou o la remodelació en
profunditat de l’estadi blaugra-
na. “No posarem en risc el futur
de l’entitat, i ara no hi ha diners

per a aquests projectes”, va ar-
gumentar Rosell, que va revelar
que quan la situació econòmica
ho permeti i el deute es reduei-
xi el club organitzarà un refe-
rèndum sobre el futur del coli-
seu barcelonista. “Serà una deci-
sió per tota la vida i volem que
sigui presa per tots els socis del
Barça”, va apuntar.
Uns socis que no patiran una

pujada en els abonaments per
tercera temporada consecutiva,
més enllà de la quantitat que in-
diqui l’IPC. “Ens vam compro-
metre, per programa electoral,
a no augmentar el preu durant
les nostres primeres dues tem-
porades però no l’apujarem tam-
poc ara per lamala situació eco-
nòmica”.
Rosell confia a dur a terme

els plans, o bé en aquest man-
dat, o en el següent. “En l’assem-
blea presentarem el pla estratè-
gic de l’entitat per als anys vi-
nents. És un pla per saber cap a
on anem en 5 o 10 anys, siguem
nosaltres reelegits o en vinguin
d’altres”. Aquesta reflexió va

fer que li preguntessin a Rosell
si ja pensava en un segon man-
dat, a la qual cosa el president
va contestar el següent: “Si tinc
salut i conservo la il·lusió i la
passió, per què no?”. Això sí,
també va assegurar que si algun
dia Josep Guardiola vol ocupar
la poltrona presidencial, ell la
votaria sense dubtar-ho.
En un capítol més esportiu el

dirigent barcelonista, que va de-
manar uns segons de silenci per
lamort deMiki Roqué, va felici-
tar totes les seccions i l’equip de
futbol pels 17 títols aconseguits
en aquesta temporada, unamar-
ca que mai no s’havia aconse-

guit en el club. En aquest sentit,
va tenir paraules d’agraïment
per aGuardiola i va demanar su-
port per a Tito Vilanova. Per-
què el nou tècnic pugui reforçar
l’equip Rosell va indicar que el
club té pressupostat gastar 40
milions en fitxatges. Tanma-
teix, va advertir que es podria
invertir menys d’aquests diners
omés, en el cas que les circums-
tàncies ho aconsellessin així.
Parlant de Vilanova, Sandro va
endurir el seu to per mostrar
l’enuig del club, ja avançat la vi-
gília pel portaveu, Toni Freixa,
davant la voluntat d’Ángel
María Villar d’indultar José
Mourinho per l’agressió al tèc-
nic blaugrana en la passada Su-
percopa. “No permetrem que
quedi impune”, va afirmar so-
lemne. Més tard va dir que si es
confirma el perdó a l’entrena-
dor blanc el Barça anirà legal-
ment fins on pugui. “Si no es
pot fer més almenys farem el
fanfarró, és a dir que ens queixa-
rem”.
Rosell no va voler entrar en

polèmiques amb elMadrid tot i
que li va llançar una dard pel
fet que l’equip blanc va marxar
de la pista abans que al Barça li
lliuressin el trofeu com a cam-
pió de la Lliga Endesa. “Quan
perdem títols nosaltres ens con-
tinuaremquedant al camp, com
hem fet sempre”, va postil·lar.
Va preferir eludir també la con-
trovèrsia amb l’expresident
JoanLaporta, que critica l’actu-
al directiva i que fa unes setma-
nes va assegurar que la solució
de donar-li l’equip a Tito
Vilanova havia estat fruit del pà-
nic. “Enma vida he pres una de-
cisió de pànic”, va concloure
Rosell.c

FUTBOL wLa localitat lleidatana
de Tremp va acollir ahir un
emotiu i multitudinari comiat
al futbolista del Betis Miki
Roqué, de 23 anys, mort diu-
menge a causa d’un càncer
pèlvic. Nombroses personali-
tats del món del futbol van
anar al funeral, com José
María del Nido, Emilio Butra-
gueño i el capità del Barça,
Carles Puyol, gran amic de Ro-
qué, a més de diversos mem-
bres del Betis, club en el qual
jugava Roqué quan li van diag-
nosticar el tumor. L’Ajunta-
ment de Tremp té previst fer
un homenatge en el futur al
jove futbolista. / Agències

BÀSQUET wVelickovic, aler pi-
vot serbi, i Tomic, pivot croat,
amb qui el Reial Madrid no
exercirà l’opció que té de reno-
var-los, figuren entre els candi-
dats a reforçar el joc interior
del Barcelona Regal. I també
Jawai (Unics Kazan), Batiste
(Panathinaikós), Freeland
(Unicaja) i Barac (Efes). El
primer fitxatge blaugrana po-
dria ser l’aler Alejandro Abrines
(18 anys, 1,96m), MVP de l’úl-
tim Europeu s’18, que està en
litigi per desvincular-se de l’Uni-
caja. El club negocia la renova-
ció de Fran Vázquez, que té una
oferta del mateix Unicaja, i espe-
ra que el CSKA Moscou no fitxi
Lorbek. / J. A. C.

ATLETISME wHèlsinki es conver-
teix des d’avui fins diumenge
vinent en l’escenari d’una versió
reduïda de la màxima competi-
ció europea d’atletisme. La Fe-
deració Espanyola ha enviat un
equip de 69 atletes a la cita pre-
olímpica, entre els quals desta-
quen els dos capitans, Ruth Bei-
tia i Mario Pestano, i Marta Do-
mínguez, que torna a un Euro-
peu després de gairebé dos anys
sense trepitjar una pista. L’ob-
jectiu del conjunt espanyol serà
millorar les set medalles aconse-
guides en l’última cita continen-
tal, a Barcelona. / Agències

“Maiel clubnos’haviadefensat tan legalment”

Velickovic i Tomic,
a l’agendadelBarçaEL DESTÍ DELS GUANYS

Tot el benefici

de la temporada

serà destinat a reduir

el deute del club

SENSE PUJADA

La junta congelarà

per tercera temporada

consecutiva el preu

dels abonaments

E N T R E V I S T A A ‘ 8 A L D I A ’

FUTBOL BALANÇ DE LA TEMPORADA BLAUGRANA

PENSANT EN LA REELECCIÓ

“Si tinc salut i

conservo la passió

i la il·lusió, per què no

m’he de presentar?”

CONTRA L’ INDULT

“No permetrem

que l’agressió

al nostre entrenador

quedi impune”

]En una entrevista amb Josep
Cuní al programa ‘8 al dia’, de
8tv, el president barcelonista,
Sandro Rosell, va defensar l’es-
til de gestió i la manera de
defensar el club dels atacs ex-
terns. “Mai el Barça no havia
posat tantes demandes ni s’ha-
via defensat tant legalment, no
havia estat mai tan respectat
perquè saben que si ens to-

quen anirem als jutges, que és
on cal anar”. Respecte al supe-
ràvit d’aquesta temporada Ro-
sell va considerar que pot ser
un bon missatge per als empre-
saris de Catalunya en el sentit
que amb austeritat “es poden
aconseguir beneficis”. Amb
relació a Joan Laporta, Rosell
va afirmar que des del 2005
“ja he girat full en aquest as-

sumpte. No vull tenir cap bara-
lla amb ningú”.
Rosell va reiterar que seria

bo eliminar el partit en obert a
la Lliga i va tornar a mostrar-se
favorable a reduir la Lliga a 16
equips per potenciar encara
més la competició europea.
També es va mostrar contrari a
la disputa de la Supercopa a
Pequín.

El president del Barcelona, Sandro Rosell, va respondre les preguntes de Josep Cuní Cita preolímpica
a Hèlsinki

Multitudinari adéu
a Roqué a Tremp

ÀLEX GARCIA

El Barça tancarà l’exercici amb
més de 40milions de superàvit
SandroRosell anunciaun referèndumperal futur sobreel CampNou

PANORAMA
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Enrojecimiento, que-
maduras, envejeci-
miento prematuro
y, en última y peor

medida, cáncer de piel, son las
consecuencias a las que se puede
llegar si se toma el sol sin lasme-
didas de protección adecuadas.
Los dermatólogos advierten que
las etapas más peligrosas son la
infancia y la adolescencia, perio-
dos en los que acumulamos una
mayor exposición solar.

Con la llegada del buen tiempo,
las playas empiezan a abarrotar-
se de personas que se tumban en
la arena para conseguir un bron-
ceado bonito y, de paso, disfrutar
de una jornada relajante al lado
delmar. Pero, en contra de lo que
parece, esta práctica no es nada
saludable, pues la exposición
solar puede comportar graves
consecuencias que, en muchas
ocasiones, derivan en un mela-
noma, que es el cáncer de piel
más agresivo. Según el Dr. José
Carlos Moreno, presidente de la
Academia Española de Derma-

tología y Venereología (AEDV)
y catedrático de Dermatología
de la Universidad de Córdo-
ba, “aunque veamos una piel
bronceada como sana y bella,
en realidad es una piel dañada,
que empieza a sufrir de forma
irreversible por la acción del sol
y sus rayos ultravioletas, por lo
que estar bronceado no es estar
guapo sino perjudicar la piel”.

EDADES CON MÁS RIESGO
El daño más inmediato de una
exposición solar incontrolada e
irracional es la quemadura solar.

La piel se pone roja, hinchada y
pueden aparecer ampollas si no
se cura bien e, incluso, dejar una
cicatriz de por vida. El Dr.More-
no explica que “quemarse al sol
alguna vez no produce ningún
tipo de problemas, pero la que-
madura repetida es uno de los
factores más importantes en el
desarrollo del cáncer de piel”.
Las etapas en que se deben
evitar más las quemaduras son
la infancia y la adolescencia. Es
en estas fases cuando los rayos
ultravioleta penetran más en la
piel y cuando se desarrolla un
mayor número de actividades al
aire libre. “Se estima que entre
el 50% y el 80% del daño oca-
sionado por el sol que un indivi-
duo sufre a lo largo de su vida se
produce durante la infancia y la
adolescencia”, alerta Aram Boa-
da, responsable de la Unidad de
Melanoma del Servicio de Der-
matología del Hospital Germans

ÓscarMaronda

›› ›› ››

UNA DERMATÓLOGA DEL HOSPITAL UNIVERSITARI TRIAS I PUJOL INSPECCIONA UNAMANCHA DE UNA PACIENTE QUE ACUDE PERIÓDICAMENTE A SU CONSULTA JORDI BARRERAS

Pieles bronceadas,
pieles en riesgo

Tomar el sol
de manera
continuada y
sin las medidas
de protección
adecuadas
puede derivar a
la larga en un
cáncer de piel

Marc Antoni Broggi,
presidente del
Comité de Bioética
de Catalunya:
“El dolor no
tiene sentido”

El avance en la
genética permite
fabricar fármacos
adaptados a las
necesidades concretas
de cada enfermo

ENTREVISTA. PÁGINA 5 REPORTAJE. PÁGINA 10
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Aumentan los casos de
cáncer de piel

Trias i Pujol, en Badalona. En
los niños menores de seis meses,
Boada recomienda “no exponer-
los al sol sin ropas protectoras, ya
que tienen disminuida la capaci-
dad de producirmelanina, que es
la sustancia fabricada por la piel
encargada de absorber las radia-
ciones solares y evitar que dañen
nuestras células”.
Pero Boada incide más en la
época adolescente, “que es cuan-
do los jóvenes no están tan con-
trolados por los padres y no to-
man las medidas fotoprotectoras
adecuadas”. En su opinión, “es
importante educar a los niños de
la importancia de protegerse de
la radiación solar, no sólo cuan-
do vayan a la playa sino también
cuando practiquen actividades al
aire libre, como las excursiones
del colegio”. Aconseja “evitar la
exposición entre las 12 h. y las 16
h., utilizar gorros y camisetas que
cubran la piel, y ponerse crema

tópica media hora antes de to-
mar el sol y reaplicarla cada vez
que se bañen o suden, así como
cada dos o tres horas”.
En este sentido se manifies-
ta también el Dr. Moreno, para
quien “los jóvenes adolescentes
son los más rebeldes, no utilizan
ni factores de protección solar, ni
gorras, y dejan mucha superficie
corporal sin proteger”. Advierte,
además, que “una fotoprotección
adecuada en esta etapa disminu-
ye la probabilidad de padecer un
cáncer cutáneo en un 70%”.

ENVEJECIMIENTO PREMATURO
Otra consecuencia de la radia-
ción solar es un envejecimiento
más precoz de la piel, sobre todo
la cara, el cuello y las manos. “La
exposición al sol acelera de for-
ma notoria el proceso de enveje-
cimiento y, también, el estímulo
de las radiaciones sobre los me- LASMANCHASYLASPECASDEBENSEROBSERVADASPORUNESPECIALISTA, PUESPUEDENALERTARDEUNPOSIBLEMELANOMA JORDI BARRERAS

El deseo de conseguir un
bronceado rápido en cual-
quier época del año impulsa
a muchas personas a acudir
a cabinas de UVA de manera
frecuente. En cambio, los der-
matólogos y oncólogos aler-
tan de lo peligrosa que es esta
práctica. Según la Internatio-
nal Agency for Research on
Cancer MonographWorking
Group, el riesgo de desarro-
llar un melanoma aumenta en
un 75% si el consumo de UVA
se inicia antes de los 30 años.
Según el Dr. José CarlosMore-
no, presidente de la Academia
Española deDermatología
y Venereología (AEDV), “la
radiación ultravioleta es entre

QUEMARSE AL SOL

La quemadura
repetida es un factor
determinante de
desarrollo demelanoma

ETAPAS MÁS DAÑINAS

Es en la infancia y
en la adolescencia
cuando la radiación
penetra más en la piel

LAS CABINAS DE UVA, UNA PRÁCTICA ARRIESGADA

lanocitos, que es lo que da el tono
bronceado a la piel, provocando
que estos pigmentos se acumulen
de formadesordenada, formando
manchas o zonas hiperpigmen-
tadas”, afirma el presidente de
la AEDV. Y añade: “El envejeci-
miento natural produce arrugas
finas pero la piel, a pesar de ello,
continúa siendo suave y lisa. En
cambio, el deterioro ocasionado
por el bronceado comporta la
aparición de arrugas más marca-
das y profundas, así como que se
intensifique la flacidez cutánea”.
En su opinión, “la piel se man-
cha, se arruga, se adelgaza, se
hace más sensible, se rompe con
facilidad y pierde las característi-
cas de la piel joven”. Y advierte:
“Es el embrión para que a largo
plazo pueda producirse un cán-
cer cutáneo. Todo dependerá del
tipo de piel, siendo las más claras
las propensas, y de la manera en
que se tome el sol, es decir, si es
poco tiempo, a horas con más ra-
diación, con o sin protección”.

CÁNCER DE PIEL
Pero, sin duda, el efecto más
agresivo es el cáncer de piel.
En muchas ocasiones, se pro-
ducen lesiones precancerosas.
Las queratosis solares son las
más frecuentes. Aparecen en la
cara, el cuero cabelludo (sobre
todo en varones calvos desde la
juventud) y son lesiones esca-
mosas, de color rojo o marrón,
que se desprenden fácilmente
al rascarlas pero que vuelven
a reaparecer en el mismo sitio,
generalmente, en áreas que han
sido expuestas al sol.

1.Utilizar gorras osombreros que nos

protejan el cuero cabellu-

do y la cara. La sombra

en toda la cara debe ser

uniforme

2.Llevar una cami-

seta de algodón,

preferiblemente de

manga larga, y unos

pantalones que cubran

las piernas

3.Protegerse del

sol en zonas con

arboledas frondosas, pues

su protección es mayor

incluso que la de una

sombrilla

4.Evitar la exposición

solar entre las 12 h.

y las 16 h, que es cuando

la radiación solar tiene

más intensidad, por tan-

to, cuando es más nociva

CONSEJOS PARA RESGUARDARSE DEL SOL

LAOMSCOMPARALOS EFECTOSDEESTARADIACIÓNALOSDELTABACO J.B.

dos y diez veces superior a la
que tenemos cuando tomamos
el sol de forma natural”. Y
alerta: “LaOrganizaciónMun-
dial de la Salud considera esta
radicación entre los posibles

cancerígenos, igualándolo al ta-
baco”. Esta advertencia la hace
extensible a todas las cabinas
deUVA, “incluso aquellas que
están revisadas y que cumplen
con todos los requisitos legales”

›› ›› ››

EN PORTADA



283

ANNEX

4 LAVANGUARDIA M O N O G R Á F I C O E S P E C I A L JUEVES, 28 JUNIO 2012

E scribir sobre cáncer de piel, es referirse al tumorma-
ligno más frecuente en la raza blanca. La incidencia
de esta neoplasia está en continuo aumento y alcanza

ya la consideración de epidemia a escala mundial.
Bajo la denominación de cáncer de piel englobamos normal-

mente a las tres neoplasiasmás frecuentes: melanomamaligno
(MM), y el cáncer cutáneo nomelanoma (CCNM) que incluye
al carcinoma basocelular (CB) y al carcinoma escamoso (CE).
Se estima que la incidencia del CCNM es unas 18-20 veces

mayor que la delMM, representando en conjunto un 90-95%
de todos los tumores malignos de la piel. En España, el CB
representa un 70% del total, el CE aproximadamente un 20%
y el MM menos de un 10%. En cuanto a prevalencias, se han
notificado recientemente en nuestro país, 85 casos de CB y
19 casos de CE por 100. 000 habitantes. En los últimos años
se ha evidenciado un aumento significativo de mujeres, res-
pecto a hombres tanto en los nuevos casos de CB como de
CE, aunque en su conjunto los CCNM siguen siendomás fre-
cuentes en varones y aumentan de formamás significativa en
personas de mayor edad (más de 64 años).
ElMM es un cáncer cuya incidencia ha aumentado a un rit-

mo más rápido en las últimas décadas, provocando más del
90% de la mortalidad por cáncer de piel. En Cataluña se han

dado 4.999 casos entre 2000 y 2007, según un estudio rea-
lizado por la Xarxa de Centres de Melanoma, que agrupa a
23 hospitales. Se ha comprobado también un predominio de
mujeres (55%) respecto a varones, y un aumento en núme-
ro de los MM invasores. En estos últimos años, las tasas es-
tandarizadas globales de incidencia por 100.000 habitantes
han pasado de 7,86 a 9,04 en mujeres y de 5,69 a 8,33 casos
en varones. A pesar de las campañas preventivas aumenta la
incidencia y no disminuye la profundidad de nuestros MM.
En cuanto a factores de riesgo y/o desencadenantes me

gustaría referirme a tres pilares que se interrelacionan. Los
virus, los rayos ultravioletas (RUV) y el sistema inmune.
Ciertos virus, especialmente el virus del papiloma humano
(HPV) tipos 16 y 18, se están confirmando como claros induc-
tores de carcinomas escamosos, especialmente de mucosas.
Los RUV, siguen siendo el principal factor desencadenante;
las exposiciones solares crónicas o profesionales suelen ser
la principal causa de CE, mientras que las intermitentes pero
intensas se asocian mucho más al CB y al MM. Por último,
una buena inmunovigilancia es imprescindible para evitar
primero y limitar después las células neoplásicas.
Desde el punto de vista preventivo quiero insistir en la

necesidad de evitar quemaduras solares, exposiciones pro-
longadas, consultar al especialista frente a cualquier cambio
de nuestros lunares o de nuestro tegumento, evitar transmi-
siones de verrugas (especialmente a nivel genital) y vigilar
nuestro sistema inmune.
Elmejor tratamiento del cáncer es el del precáncer. Seguimos

defendiendo que elmejor tratamiento será aquel que nunca lle-
gue a ser necesario . Esperemos queunbuen abordaje, conunas
adecuadasmedidas preventivas, haga realidad esta afirmación.

El cáncer de piel es ya una
EPIDEMIA MUNDIAL

EL ESPECIALISTA

Hay que evitar las quemaduras
solares y la exposición solar
prolongada, y consultar al
dermatólgo ante cualquier cambio
de los lunares y del tegumento

Pere Vives

Jefe del Servicio de
Dermatología del Hospital
Universitari Mútua de Terrassa

LOS DERMATÓLOGOS RECOMIENDAN LLEVAR PRENDAS DE ROPA QUE PROTEJAN DEL SOL J. BALMES

Los factores de protección
solar (FPS) son otra op-
ción para protegerse de la
radiación solar aunque no
la mejor. Según la Academia
Española de Dermatología y
Venereología (AEDV), el 39%
de los que usan cremas an-
tisolares sufren igualmente
quemaduras, pues a veces se
dejan zonas del cuerpo por
cubrir. Por ello, la principal
protección es evitar la luz so-
lar y usar ropa adecuada para
minimizar la exposición.
Quien igualmente opte por
el FPS debe tener en cuenta
algunos aspectos fundamen-
tales. El principal, que en la
etiqueta se verifique que el
FPS es de amplio aspectro,
es decir, que filtre tanto los
rayous UVA como los UVB.

Según Aram Boada, res-
ponsable de la Unidad de
Melanoma del Servicio de
Dermatología del Hospital
Germans Trias, “los rayos
UVA tienen más capacidad
de penetrar en la piel y, aun-
que no generan tantas que-
maduras, están relacionados
con los efectos nocivos del
sol a largo plazo”. En cambio,
continúa, “los UVB tienen
menos penetración en la piel
pero causan sobre todo los
eritemas solares, es decir, las
quemaduras”.
Aparte, se aconseja com-
prar protectores solares por
encima de 30 y en pieles muy
blancas, de 50+. Se deben
aplicar 30 minutos antes de
tomar el sol y repetirlo cada
vez que se bañe o sude

FACTORES PROTECTORES

ES IMPORTANTE CUBRIR TODAS LAS ZONAS DEL CUERPO. J. BALMES

›› ›› ››

También, ciertos lunares, los
conocidos displásicos, pue-
den ser considerados como un
precáncer.A esto cabría añadir
un cambio significativo del as-
pecto de la piel, como un cre-
cimiento o herida que no sana,
o una pequeña protuberancia,
de apariencia suave, brillante y
perlada, marrón o rojiza.
Un cáncer de piel tiene un por-

centaje de curación próximo al
100% si se detecta a tiempo. Esto
es extensible a los tres tipos de
tumores de piel que hay. El pri-
mero es el carcicoma de células
basales, el más común, que se da
en áreas de la piel que han estado
expuestas al sol. Amenudo apare-
ce en forma de abultamiento con
una apariencia suave y nacarada.
El segundo es el carcicoma espi-
nocelular o de células escamosas,
que también surge en áreas de la
piel expuestas a radiación solar y,
a menudo, en la parte inferior de
la nariz, la frente, el labio inferior
y lasmanos. Por último, elmáspe-
ligroso es elmelanoma, quepuede
aparecer en cualquier parte del
cuerpo. Se identifica por su aspec-
to negruzno. A veces, el paciente
recuerda que tenía en esa zona un
lunar marrón oscuro. Y crece en
meses o años de forma superficial,
que es justo el momento idóneo
para su extirpación.
Para Aram Boada, “tanto o más

importante que prevenir el desa-
rrollo de un melanoma es que se
detecte a tiempo”. Según explica,
“el diagnóstico precoz se basa en
el seguimiento por parte de los
dermatólogosde lospacientes con
más riesgo -sobre todo, personas
con muchas lesiones pigmenta-
das, con antecedentes familiares-
y de la información que tengan
los ciudadanos de las lesiones pig-
mentadasde lapiel, loque leshará
acudir almédico”.

EN PORTADA

juny 2012
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REPORTAJE

SE AYUDA ALMÉDICO A PRESCRIBIR LA

MEDICACIÓN ADECUADA. J. BALMES

MEDICINA
PERSONALIZADA,

E l avance de los cono-
cimientos en la ge-
nética abre la puerta
a la llamada medi-

cina personalizada, es decir, la
búsqueda del fármaco y la dosis
adecuada a las características
personales de cada enfermo.

“Mimédicomeha recetadoesto
y me ha ido muy bien, tómatelo
que seguro que a ti también te
funciona”. Este tipo de conversa-
ciones han sido habituales entre
pacientes, en base a un paradig-
ma simplista: que existe un solo
tipo de enfermedad, que es igual
en todos los pacientes y que un
mismo tratamiento debe funcio-
nar igual en todas las personas
que la padecen. Es conocido, sin
embargo, que esto no es así. Des-
de hace años se insiste en que no
hayenfermedades sinoenfermos,
no sólo por lo que respecta a las
manifestaciones de la enferme-
dad, sino también a la respuesta
al tratamiento. El avance de los
conocimientos en genética ha
permitido abrir una puerta a la
comprensión de una causa im-
portante de esta variabilidad y, lo
queesmás importante, apredecir
cuál será la respuesta a un deter-
minado fármaco, en función del
perfil genético del paciente. Por
esto empieza a hablarse de un
nuevo concepto: la llamada me-
dicina personalizada, es decir, la
búsqueda del fármaco y la dosis
más adecuados para cada caso.

TERAPIAS BIEN DISEÑADAS
“Aún no podemos decir que exis-
tan tantas medicinas persona-
lizadas como personas, pero sí
terapias mucho mejor diseñadas
–explica Artur Palet, director de
Desarrollo de Negocio de Roche
Diagnostics-. Por ejemplo ya no
hablamos de un solo cáncer de
mama, sino de cuatro tipos dis-
tintos que, según su origen, per-
mitensertratadoscontratamien-
tos diferentes”. La oncología es
precisamente el ámbito médico
donde lamedicina personalizada
está abriéndose paso con mayor
celeridad, ya que encontrar el
tratamiento más adecuado para
cada paciente puede contribuir

Ángela Rodríguez

fármacos a medida
a mejorar la expectativa de vida
y su calidad. Los investigadores
trabajan para conocer cuál es el
origenmolecular de los tumores:
así se aspira a identificar dianas
terapéuticas contra las que diri-
gir tratamientos específicos, evi-
tando la toxicidad de las quimio-
terapias clásicas y mejorando los
índices de éxito.

FÁRMACOS A MEDIDA
Por ejemplo, según su origen
el cáncer de mama se clasifica
en cuatro grandes tipos: HER2
positivo, progesterona positivo,
receptor de estrógeno positivo
o triple negativo. “Las pacientes
del primer tipo, es decir, que tie-
nen el HER2 sobre-expresado,
se pueden tratar con alta efica-
cia con un anticuerpo específico,
trastuzumab, que se enlaza a los
receptores HER2 y los bloquea
selectivamente”, ejemplifica Ar-
tur Palet. El melanoma y el cán-
cer de pulmón son otros tumores
para los que la medicina perso-

nalizada ha permitido ya desa-
rrollar fármacos “a medida”.
Sin embargo, aún queda mu-

cho por hacer. El número de bio-
marcadores para los que existen
fármacos asociados es aún una
minoría y, por tanto, no todos
los pacientes pueden beneficiar-
se de esta medicina a la carta, ya
que muchos tipos de tumores no
disponen aún de una terapia es-
pecífica. Se espera que los avan-
ces que van surgiendode lamano
de laboratorios farmacéuticos
y grupos de investigación per-
mitan que la quimioterapia sea
mucho más selectiva, de forma
que vaya dirigida al tumor y no
afecte a los tejidos sanos. En un

futuro, es posible que estos avan-
ces se vayan extendiendo a otros
ámbitosmédicos y se trasladen al
campo de la práctica clínica.

FARMACOGENÉTICA
Otro de los pilares de la medi-
cina personalizada es la farma-
cogenómica o farmacogenética,
una disciplina que permite iden-
tificar la forma en que cada pa-
ciente responde a los fármacos,
según sus propias características
genéticas. La farmacogenética
tiene más de 50 años de existen-
cia, pero los avances a partir de
la publicación del genoma hu-
mano han abierto la posibilidad
de llevarla a la práctica clínica
de forma que, con un análisis del
ADN a través de una muestra de
saliva o sangre del paciente, se
pueda prever cómo responderá
esa persona en particular a de-
terminados fármacos, o incluso
predecir la posibilidad de que
sufra efectos secundarios o de
que necesite ampliar o reducir la
dosis habitual.
Es el caso de la psiquiatría, un

ámbito donde son frecuentes los
pacientes con problemas para
encontrar la medicación más
efectiva, dado el elevado índice
de efectos secundarios que pro-
ducen muchos de sus fármacos.
La biotecnológica española AB-
Biotics ha desarrollado un test
genético, Neurofarmagen, que
mediante una muestra de saliva
del paciente permite analizar
su predisposición para respon-EL PERFIL GENÉTICO PERMITIRÁ HACER FÁRMACOS AMEDIDA. JAVIER BALMES

LAONCOLOGÍAESELÁMBITOENQUELAMEDICINAPERSONALIZADAMÁSAVANZA

ROCHE DIAGNOSTICS

“Según el origen
del cáncer de mama
puede tratarse de
manera diferente”

AB-BIOTICS

Un test genético en
psiquiatría permite
conocer la aceptación
a los fármacos
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BARCELONA IVF
LA SOLUCIÓN

A TU PROBLEMA
DE ESTERILIDAD

DE FORMA
PERSONALIZADA

Inseminación artificial, Fecundación in vitro, IMSI, Donación de óvulos, Donación compartida,

Vitrificación de óvulos, Diagnóstico genético preimplantacional, Banco de semen, Andrología,

Psicología, Acupuntura, Ginecología, Obstetricia, Diagnóstico prenatal.

SERVICIOS

info@bcnivf.com www.barcelonaivf.com
Edificio Planetarium Escoles Pies, 103 (Barcelona)
Tel.: +34 934 176 916

Tu clínica de fertilidad en Barcelona con un equipo de profesionales con amplia experiencia

en reproducción asistida. Nuestro objetivo es ofrecerte la máxima calidad en el diagnóstico
y tratamiento de la esterilidad. Realizamos todos los tratamientos de fertilidad disponibles

actualmente de forma sencilla y personalizada.

En Barcelona IVF disponemos de la mejor tecnología y los últimos avances médicos para

ayudarte a conseguir el embarazo. Porque sabemos lo importante que este proceso es para

ti, individualizamos cada caso y cada paciente será tratada siempre por el mismo médico de

forma personalizada.

E
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gulantes o a determinadas tera-
pias para la hipertensión o las
arritmias. Sin embargo, ninguno
de estos hallazgos representa,
hasta el momento actual, la úni-
ca razón para la elección de uno
u otro y en la mayoría de casos
su relevancia para las decisiones
clínicas es escasa, opinión en la
que concurren, para el caso de la
cardiología, las sociedades cien-
tíficas. Es de desear que el futuro
arroje más luz en esta promete-
dora vía.

Un ejemplo de aplicación prác-
tica de la farmacogenética es g-
Nomic, una aplicación informá-
tica desarrollada por Eugenomic
que pretende ayudar al médico
a prescribir la medicación ade-
cuada para cada paciente según
sus genes. “Actualmente, existe
un vacío entre la investigación
genómica y la práctica clíni-
ca, de forma que los avances de
esta nueva medicina no llegan a
los profesionales de la sanidad;
nuestro objetivo es hacer llegar

estos conocimientos y sus apli-
caciones a las consultas para que
las personas puedan beneficiar-
se de ello”, explica el Dr. Joan
Sabater Tobella, presidente de
Eugenomic.

UNA ILUSIÓN Y UNA ESPERANZA
La medicina personalizada re-
presenta, pues, una ilusión e
incluso una esperanza para la
medicina del futuro. Este futu-
ro puede haber comenzado ya,
como lo indican algunas situa-
ciones bien definidas en algunos
casos de cáncer. Pero muchas
voces autorizadas llaman tam-
bién amatizar el entusiasmo con
la prudencia: la predisposición
genética a la respuesta a un fár-
maco, que puede ser muy mar-
cada o predominante en algunas
situaciones, habitualmente no
es más que una entre muchas de
las variables que el médico debe
tener en cuenta para tomar una
decisión. En muchos casos esta
predisposición es desconocida
o de magnitud trivial. Como en
tantos caminos que se ofrecen a
la medicina, la ilusión de un fu-
turo mejor es considerable, pero
ni el profesional ni el usuario
deberían dejarse llevar por un
entusiasmo poco crítico: en bue-
na medida y en un terreno con
grandes promesas, la pelota está

EUGENOMIC

“Existe un vacío
entre la investigación
genómica y la
práctica clínica”

der a los principios activos más
utilizados en el tratamiento de
la depresión, la esquizofrenia,
el trastorno bipolar o la epilep-
sia. Aunque los genes no sean el
único origen de la variabilidad
de la respuesta a un fármaco,
esta información podría ayudar
al médico a decidir con mayor
seguridad cuál debe tomar el
paciente y en qué dosis, en fun-
ción de sus características gené-
ticas. “Así se reduce el riesgo de
efectos secundarios, principal
causa de abandono de lamedica-
ción en psiquiatría, y el paciente
consigue estabilizarse más rápi-
damente, mejorando su calidad
de vida y la de sus familiares”,
explica Agustí Vilajoana, direc-
tor del área de Genética de AB-
Biotics.

FÁRMACOGENÉTICA Y CARDIOLOGÍA
Otro ámbito donde la farma-
cogenética empieza a ser una
realidad es la cardiología. Un
reciente informe de la revista
Nature advertía que ya existe
“una avalancha de estudios” que
asocian determinadas variantes
genéticas a la respuesta de los
pacientes a los fármacos más re-
cetados en este campo médico.
Así, un análisis del ADN del pa-
ciente puede ayudar a predecir
cómo responderá a los anticoa-

juny 2012
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06 Día Mundial de
los Trasplantados

“Cada donación salva tres vidas”

D onar sangre es un
acto solidario im-
prescindible. A pe-
sar de los avances

médicos y tecnológicos, la san-
gre no se puede fabricar y sólo
la donación permite obtener sus
ingredientes y salvar vidas.

En 2011, el Banc de Sang i de
Teixits recolectó 271.000 uni-
dades de sangre en Catalunya,
lo que representa poder ayudar
a más de 800.000 personas. “A
cada donante le extraemos 450
cm3 de sangre que contiene he-
matíes, plasma y plaquetas, lo
que significa que con cada dona-
ción podemos ayudar a tres en-
fermos”, explica el Dr. Lluís Puig,
responsable de la la Unitat de la
Sang del Banc de Sang i Teixits.

LA VIDA DE LA SANGRE
Mientras se realiza la extrac-
ción la sangre semezcla con an-
ticoagulante y, posteriormente,
pasa por un proceso de centri-
fugado que permite separar sus
tres componentes –plaquetas,
plasma y hematíes– y proceder
a su conservación.
Las plaquetas, que intervienen

en la coagulación de la sangre
impidiendo las hemorragias,
se guardan a 22ºC en agitación
continua y caducan a los cinco
días de realizar la extracción.
El 81,4% de las plaquetas obte-
nidas de donaciones se destinan
a enfermos hematológicos u on-
cológicos, y el 15% a especiali-
dades quirúrgicas.
Los hematíes (glóbulos rojos)

son los encargados de transpor-
tar el oxígeno desde los pulmo-
nes a todos los tejidos del orga-
nismo. Éstos se conservan a 4ºC

y tienen una vigencia de 42 días.
En Catalunya, el 55,7% se ad-
ministra en especialidades mé-
dicas –úlceras, enfermedades
sanguíneas, leucemias, anemias
crónicas…–, el 41% se destina a
especialidades quirúrgicas, y el
2,8% a ginecología y obstetricia.
Y el plasma, que se utiliza para

elaborar concentrados especí-

ficos de proteínas que consti-
tuyen el tratamiento de varias
enfermedades como la hemofi-
lia y otros defectos de la coagu-
lación, entre otras, se congela a
-30ºC y tiene un periodo de ca-
ducidad de tres años.

DONANTES ‘ESTRELLA’
Para el responsable de la Unitat
de la Sang, los cerca de 5.000
ciudadanos que donan sangre
en Catalunya cuatro veces al año
–en el caso de los hombres- y
tres veces –en el de las mujeres-
“son donantes estrella, ya que
dan toda la sangre que pueden”.

GemmaMartí

DEMANDA CONTINUA

Cada tres segundos
una persona necesita
sangre en Catalunya

FEDERACIÓ CATALANA
DE DONANTS DE SANG
La Federació Catalana de

Donants de Sang agrupa a

las diferentes asociaciones de

donantes existentes en Ca-

talunya. Tiene su sede social

en el Banc de Sang i Teixits y

una de las labores principales

que lleva a cabo es potenciar

y fidelizar las donacions de los

ciudadanos, especialmente

entre los jóvenes.

www.donantsdesang.org

EL DR. LLUÍS PUIG, EN LA CÁMARA DONDE CONSERVAN LAS BOLSAS DE HEMATÍES A 4ºC, EN EL SÓTANO DEL BANC DE SANG I TEIXITS. JORDI BARRERAS

Deldía
13 Día Europeo de
la Prevención del
Cáncer de Piel

21 Día Mundial
Contra la Esclerosis
Lateral Amiotrófica

29 Día Europeo de
la Esclerodermia

DR. LLUÍS PUIG, responsable de la Unitat de la Sang del Banc de Sang i Teixits

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO
AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

14 junio 2012 DÍA MUNDIAL DEL DONANTE DE SANGRE
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Hay otros donantes que también
pueden ser catalogados de ‘es-
trella’, pues su sangre tiene unas
características muy especiales,
“y es muy valiosa y necesaria
para determinados enfermos.
Además, siempre están dispues-
tos a realizar una donación aun-
que sea de forma imprevista”,
remarca el Dr. Puig.
Donar sangre es un acto altruis-

ta y relativamente sencillo, pero
para quien la recibe tiene una re-
percusión muy grande, ya que le
es indispensable para vivir. Hay
pocas cosas que siendo tan fáciles
den un beneficio tan importante.
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ESTEVE GIRALT
Tarragona

M ai abans Tarra-
gona no havia
tingut una pe-
drera d’investi-
gadors tant ben

formada, amb coneixements ad-
quirits a casa però també en esta-
des a universitats estrangeres.
Mai abans el territori no havia
disposat d’unes instal·lacions tan
bendotades de recursos i tecnolo-
gia com les que té ara per a la in-
vestigació química, amb centres
de referència internacional com
l’ICIQ. Però el que a priori deixa-
ria els joves investigadors en una
situació privilegiada, es conver-
teix a la pràctica en un panorama
complicat i incert, amb contrac-
tes precaris i una inestabilitat
que també condiciona els projec-
tes.
No és la conclusió de cap estu-

di extern. Els qui parlen són els
investigadors, quatre joves d’en-
tre 25 i 35 anys que formen part
del centenar de joves seleccio-
nats pel Nobel Campus, amb
prou talent i formació per gene-
rar admiració i orgull, tant a la
Universitat Rovira i Virgili
(URV) i als seus centres d’investi-
gació comalmón. Els joves no es-
tan disposats, però, a llançar la to-
vallola. “Investiguem per voca-
ció, si fos per diners no estaríem
aquí. Qualsevol que treballi en un
altre sector guanya més”, consta-
ta Arkaitz Correa, investigador
de post doctorat a l’ICIQ.
L’Arkaitz sap de què parla.

Abans d’ingressar a l’ICIQ va
marxar a investigar a Alemanya i
Holanda, on destaca que la socie-
tat sí valora la feina dels doctors.
“Aquí, si dic que sóc doctor la
gent es pensa que sóc metge. Es-
panya no valora la investigació”,
sosté. Al país germànic cobrava
més que aquí sense tenir expe-
riència. “És el Govern qui estipu-
la que el nostre sou és de 25.000
euros anuals”, critica.
Perseguint oportunitats i be-

ques ha rodat per l’Estat, del País
Basc a Andalusia, sacrificant la vi-
da personal per l’itinerància,
lluny de casa. Ara té un contracte
de tres anys de l’anteriorMiniste-
ri de Ciència i Educació per fer
recerca a l’ICIQ. Quan acabi, al
2013, de nou la incertesa.
Els joves ni estan desanimats

ni ho veuen tot de color negre,
malgrat el panorama marcat per
la realitat econòmica del país i al-
gunes decisions polítiques, com
la reducció de beques estatals als
investigadors. “Hem rebut una
formació excel·lent, amb molts
recursos. Han cregut en nosal-
tres”, destaca Cristina Pubill, lli-
cenciada en Química a la URV.
Especialista en bioquímica inor-
gànica, amb estades a Alemanya,

Anglaterra i el Canadà, ara par-
ticipa a l’ICIQ en un projecte
amb aplicacions al món de la far-
màcia.
Els investigadors constaten

que els centres dedicats a la recer-
ca estan molt ben dotats, a la pri-
mera divisió mundial. “L’ICIQ
no té res a envejar a Alemanya o
Holanda. Està per sobre en mit-
jans i qualitat científica. Fem in-
vestigació de qualitat, es immillo-
rable”, destaca Correa. Els joves
coincideixen també a valorar la
investigació a l’estranger com un
procés d’enriquiment necessari,
però lamenten que la tornada si-

gui tan complicada, el que provo-
ca al país una pèrdua de talent
format a casa. Tots tenen com-
panys repartits per altres països
europeus.
“La investigació a Espanyapas-

sa pel pitjor moment; estan reta-
llant molt. La societat no sap què
fem ni perquè serveix”, raona la
gallegaNoemíGonzález, especia-
lista en nutrició genòmica de la
URV. No sempre els qui fan les
maletes són els de casa. La URV
capta també talent a fora. El fran-
cès Olivier Henry, amb 35 anys i
amb una dilatada carrera dedica
a la recerca, integra el grup del

departament d’EnginyeriaQuími-
ca de la URV dedicat al desenvo-
lupament de sistemes de diagnòs-
tic mèdic, després d’haver passat
10 anys a Anglaterra. Treballa
amb una beca de la UE, la presti-
giosaMarie Curie, en un projecte
europeu amb l’objectiu de millo-
rar el tractament del càncer de
mama i pròstata. “Tarragona té
un nivell de recerca altíssim”,
constata. Només la vocació i la
passió per la investigació expli-
quen que persones amb talent,
currículums acadèmics especta-
culars, experiència, poliglotes,
formats a Tarragona però també

VICENÇ LLURBA

REFERENT

Els joves destaquen
el nivell internacional
de la recerca a
Tarragona

Arkaitz Correa i Cristina
Pubill, fan recerca a
l’Institut Català
d’Investigació Química
(ICIQ), a Tarragona. Ell,
originari del País Basc, de
32 anys i doctor des del
2006, investiga la
transformació del CO2,
després de fer recerca a
Alemanya i Holanda. Ella,
de Batea, és a pocs mesos
d’acabar el doctorat, amb
només 26 anys

Noemí González, nascuda
a Lugo fa 25 anys, és
especialista en nutrició
genòmica. Ara integra un
equip de la URV que
investiga les propietats
metabòliques del raïm per
combatre l’obesitat i la
diabetis. El seu contracte,
amb una beca post
doctoral, acaba al
setembre. Va venir a
Tarragona atreta per la
bioquímica

EL MUNDIAL DE LA QUÍMICA UNA TROBADA CIENTÍF ICA DE REFERÈNCIA INTERNACIONAL

Els jovesdemanenpas
i reconeixement

FUGA DE TALENT

La generació més
ben formada es veu
abocada a marxar
fora a investigar

Reflexions dels investigadors seleccionats pel Nobel Campus, tan
il·lusionats i ben preparats com cansats de la precarietat laboral
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Elsmetgesdescobreixenperquèalguns
càncersdeixenderespondrea la teràpia
La investigació obre una via d’esperança per a unamena de tumors de pulmó

Miquel Taron, Rafael Rosell i Carlota Costa, coautors de l’estudi

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Un equip científic internacional
ha descobert la proteïna culpa-
ble que alguns pacients amb càn-
cer de pulmó deixin de respon-
dre al tractament. Es tracta
d’una proteïna anomenada
AXL, contra la qual una desena
de companyies farmacèutiques
ja estan desenvolupant medica-
ments. La investigació, presenta-
da ahir en línia a la revistaNatu-
re Genetics, indica que afegir un
fàrmac inhibidor d’AXL als trac-
taments actuals pot millorar en
el futur el pronòstic dels paci-
ents afectats.
Aquesta proteïna “actua com

un interruptor central”, destaca
Rafael Rosell, cap de servei de
l’Institut Català d’Oncologia
(ICO) a l’hospital Germans Tri-
as i Pujol i coautor de la investi-
gació. AXL desencadena múlti-
ples reaccions a l’interior de les
cèl·lules tumorals que augmen-
ten la seva capacitat de prolife-
rar i de causar metàstasi. Tot i
que la investigació s’ha centrat
en càncers de pulmó, la proteï-
na “també està involucrada en al-
tres menes de càncer com al-
guns de mama, de pròstata o de
fetge”, assenyala Rosell.

Els investigadors han estudiat
un tipus de càncers de pulmó
que tenen una alteració genètica
concreta i que s’han convertit
en l’última dècada en un dels
més estudiats pels oncòlegs. Es
tracta dels càncers que tenen al-
terat el gen EGFR i representen
prop del 40% dels càncers de
pulmóque es registren en perso-

nes no fumadores i del 30% dels
que es donen en dones. Contra
aquests s’ha desenvolupat un
nou tipus de fàrmacs que contra-
resten precisament l’activitat
del gen EGFR i que hanmillorat
el tractament dels pacients que
tenen alterat el gen esmentat.
Tanmateix, els metges han

comprovat que l’alta eficàcia

quemostren els fàrmacs al prin-
cipi no sol mantenir-se a llarg
termini ja que, amb el temps, és
habitual que apareguin cèl·lules
tumorals resistents al tracta-
ment. Per comprendre per què,
els investigadors han analitzat
quins gens estan alterats en
aquestes cèl·lules. Dels 21 gens
sospitosos que han identificat,

AXL ha resultat ser el que té un
papermés important en la resis-
tència als fàrmacs i en la progres-
sió del tumor.
“La conclusió més important

–destaca Rosell– és que AXL és
una diana terapèutica promete-
dora a la qual es pot accedir amb
fàrmacs”. Ja hi ha un fàrmac en
fase avançada de desenvolupa-
ment, el cabozantinib, que té ac-
tivitat sobre AXL i que ha mos-
trat resultats esperançadors en
càncers de pròstata, fetge i ova-
ri. Hi ha altres diversos fàrmacs
dissenyats per inhibir AXL i que
estan en fases més incipients de
desenvolupament.
Falta estudiar encara fins a

quin punt aquests fàrmacs seran
eficaços quan s’exercitin en pa-

cients, si els seus efectes secun-
daris seran tolerables i si la seva
acció sigui duradora abans que
evolucionin noves cèl·lules tu-
morals resistents al tractament.
Però “la nostra hipòtesi és que
podrem millorar de manera
substancial el tractament
d’aquells pacients que han des-
envolupat resistències i que te-
nen alterada la proteïna AXL”,
apunta Rosell, que ja ha comen-
çat a treballar per realitzar un as-
saig clínic amb un inhibidor
d’AXL per a pacients amb càn-
cer de pulmó.c

M E C E N A T G E

Ja es desenvolupen
fàrmacs contra la
proteïna que fa que els
tumors siguin resistents
als tractaments

ANA JIMÉNEZ / ARXIU

Estudi finançat
perLaCaixa

50 ANYS D’ENERGIA. MILIONS DE MOMENTS JUNTS. NO ET PERDIS EL PRÒXIM. Enel promou el Laboratori
d’Empresa a Itàlia i Espanya. Una iniciativa oberta als projectes que tenen un major potencial en l’ús de tecnologies d’energies
netes i que premia la innovació i la investigació. L’objectiu és impulsar una nova generació d’empreses i d’emprenedors, gràcies als
recursos i el coneixement que Enel vol posar a la seva disposició per ajudant-les en tot el possible perquè els seus projectes
es facin realitat. Participa des de l’1 de juliol al 15 d’octubre. Pots informar-te i descarregar els detalls a lab.enel.com/es

LA NOSTRA ENERGIA
PREMIA LA VOSTRA.
ENEL LAB DÓNA SUPORT ALS PROJECTES MÉS
INNOVADORS DE LES JOVES EMPRESES.

]L’hospital Germans
Trias i Pujol participa en
aquest projecte d’investi-
gació internacional sobre
càncer de pulmó gràcies
al finançament que rep
de l’Obra Social La Caixa,
afirma Rafael Rosell. L’es-
tudi, que es va presentar
ahir, coordinat des de la
Universitat de Califòrnia,
de San Francisco, ha dis-
posat de la participació
de 16 hospitals i instituci-
ons científiques dels
EUA, Espanya i Corea
del Sud.
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ESTEBAN FÉLIX / AP

El president Chávez esperant Lukaixenko el 26 de juny
ARIANA CUBILLOS / AP

de les seves estructures corporati-
ves. Les acusacions, que es van
multiplicar abans de l’elecció,
van arribar alhora des de del go-
vernamental Partit d’Acció Naci-
onal (PAN) i l’esquerrà Partit de
la Revolució Democràtica (PRD).
La lluita entre els partits –que

divendres amb prou feines van
signar un pacte per respectar els
resultats de l’escrutini i garantir
una transició pacífica– no va des-
coratjar la implicació dels ciuta-
dans en el procés. Des de prime-
ra hora, es van formar cues molt
llargues als col·legis electorals,
fet que suggereix una afluència
que podria superar la del 58% re-
gistrada en les presidencials de
l’any 2006.
Els electors van assumir pa-

cientment retards generalitzats
en la instal·lació dels col·legis i es

van mostrar optimistes sobre un
desenllaç pacífic de la jornada.
“Hi ha una gran consciència cí-
vica i tenim un sistema electoral
fiable, tot i que el més car del
món”, comentava Carlos Guti-
érrez, jubilat, després de votar al
districte federal.
“Crec que tot anirà bé. La mo-

bilització dels joves va trencar
l’apatia. Espero que també tren-
qui els intents d’imposició que hi
pugui haver a les comunitats que
no tenen accés a la informació i
són manipulables”, va intervenir
Omar Silerio, un expert en
màrqueting, mentre s’esperava

per poder exercir el dret de vot.
“Confiïn en l’Institut Federal

Electoral (IFE). Es comptaran
tots els vots”, va dir el director,
Leonardo Valdés, poc abans que
el president sortint del país, Feli-
pe Calderón, cridés els ciutadans
des del seu compte de Twitter a
anar a les urnes i a denunciar
qualsevol irregularitat. Després
de votar, l’encara cap de l’Execu-
tiu mexicà va informar d’inci-
dents aïllats, “tot i que alguns
han estat greus”, en diversos
punts del país.
Mentrestant, al món paral·lel

de les xarxes socials se succeïen
elsmissatges de denúncia de dife-
rents irregularitats i intents d’inti-
midació contra els votants, igno-
rats pelsmitjansmassius conven-
cionals, que només es van fer res-
sò de l’intercanvi d’acusacions en-
tre els representants dels partits.
Fonts properes a la direcció

del PRI van expressar a La Van-
guardia la seva preocupació da-
vant la possibilitat que els seus
adversaris “no admetin el resul-
tat”, que en el moment de tancar
aquesta edició no presentava ten-
dències fermes sobre el guanya-
dor. D’altra banda, fonts prope-
res al lideratge de l’esquerra van
avançar que “no hi haurà una im-
pugnació del procés per decisió
política, cosa que no implica que
no es recorri a la via institucional
dels tribunals”.c

Veneçuela obre la campanya per a les presidencials

Mésdifícil per aChávez
FERNANDO GARCÍA
Sao Paulo. Corresponsal

Hugo Chávez té dos adversaris
a la campanya per a les elecci-
ons presidencials del 7 d’octu-
bre, oberta aquest diumenge: el
càncer de què mira de recupe-
rar-se després de dues operaci-
ons, a banda d’innombrables
sessions de quimioteràpia i radi-
oteràpia, i el primer candidat
únic d’oposició en la història
del chavisme, el jove advocat i
exgovernador de l’Estat de Mi-
randa Henrique Capriles.
Del primer enemic del presi-

dent veneçolà, que és elmés pe-
rillós, no se’n sap ni se’n pot dir
gaire cosa. El pacient no ha pre-
cisat mai de quin tipus de càn-
cer es tracta. Només ha explicat
que li van detectar i extirpar
dos tumors malignes a la “zona
pèlvica” al juliol i el febrer pas-
sat. Chávez va arribar a témer
per la seva vida, segons va con-
fessar durant el tractament.
Dimarts, elmandatari va asse-

gurar que els darrers exàmens
a què s’ha sotmès han estat fa-
vorables i que no preveu sot-
metre’s a noves fases de tracta-
ment. “El que tinc previst és
batallar i triomfar”, va excla-
mar. I va insistir que es trobava
bé, tot i que ja no és “el cavall
de fa vint anys”.
En resposta als rumors d’em-

pitjorament de la seva salut,
Chávez va cantar, va ballar i va
pronunciar un discurs de
gairebé tres hores en l’actemas-
siu que les seves bases van orga-
nitzar l’11 de juny per la seva
inscripció com a candidat a les
presidencials.
Un dia abans, Henrique Ca-

priles tambéhavia reunit cente-
nars de milers de persones en
ocasió del seu registre. al Cen-
tre Nacional Electoral. La dife-
rència és que el lletrat, de 39
anys, va encapçalar una marxa
a peu de 10,4 quilòmetres.
La campanya serà dura i, a es-

tones, aspra. Chávez sol dir que
Capriles és “majunche”, me-
diocre, tot i que fa un quant

temps que declara que no con-
vé subestimar-lo. El president
sap que aquesta vegada no és
com les altres, que ara els vint
partits de l’oposició mantenen
la unitat necessària per man-
tenir i no discutir la candidatu-
ra única que van triar el 13 de
febrer.
El sempre controvertit diri-

gent bolivarià continua sent fa-
vorit segons gairebé totes les en-

questes, tot i que ja no hi ha nin-
gú que se’n cregui cap. No és
pas estrany tenint en compte la
diferència de més de trenta
punts entre la que atorga més
avantatge a Chávez i la que n’hi
atorgamenys: 34 i 3,4, respecti-
vament.
Els 18 milions d’electors con-

vocats a les urnes el 7 d’octubre
hauran d’elegir entre dues pro-
postes diametralment oposades
en l’àmbit polític i en l’àmbit
econòmic, tot i que no gaire
distants en el terreny social. El

president aposta per creuar la
barrera del “no-retorn” en la
seva peculiar revolució, cosa
que implicaria assegurar el ca-
ràcter suposadament “irrever-
sible” de la nacionalització
d’empreses, terres i serveis exe-
cutada en els seus tretze anys
de mandat.
Capriles propugna una mena

de capitalisme social que asse-
guri, primer de tot, una educa-
ció i una salut pública de quali-
tat, però que alhora estimuli la
participació de l’empresa priva-
da en la vida industrial i econò-
mica del país. Això implicaria
una reobertura de l’apetitós sec-
tor del petroli i gas als grans
grups d’energia. El model és, de
totamanera, el Brasil, on els go-
verns de Lula da Silva i Dilma
Rousseff han impulsat amb èxit
les cooperacions entre empre-
ses públiques i privades.
Els problemes de violència,

inseguretat ciutadana i conflicti-
vitat a les presons, el paper dels
militars, les freqüents dificul-
tats en el proveïment de produc-
tes bàsics, la inflació i les greus
deficiències en el subministra-
ment elèctric seran temes estre-
lla en els debats electorals. Però
és probable que cap d’aquests
assumptes no competeixi amb
el delicat, però decisiu, estat de
salut del president.c

El líder, que es
mostra fort malgrat
el càncer, s’enfronta
per primera vegada
a un sol adversari

B.Tenimunes
quantesrespostes

CompteExpansióNegocis

El president Calderón
va admetre “incidents
greus”, tot i que
aïllats, en diversos
punts del país

juliol 2012



291

ANNEX

24 LAVANGUARDIA T E N D È N C I E S DIMARTS, 10 JULIOL 2012

LAS PALMAS Agències

Vora les sis de la matinada d’ahir
dilluns, un vehicle es va estavellar
contra una glorieta a Vecindario
(Las Palmas de Gran Canaria). El
més dramàtic del cas és que sem-
bla que l’accident va ser provocat
pel conductor mateix, que porta-
va al costat el seu fill, de 10 anys.
Tots dos van quedar calcinats per-
què l’home va calar foc al cotxe
abans d’estavellar-lo. Segons els
veïns, minuts abans la mare del

menor, que es trobava a casa seva,
havia rebut una trucada de l’ho-
me, que li va demanar que sortís a
la finestra per veure el que es me-
reixia.

Fonts de la investigació asse-
nyalen que l’home va estavellar el
cotxe expressament per fer patir
la dona, de la qual feia diversos
anys que estava separat. La poli-
cia creu també que va matar el
seu fill abans d’estavellar el cotxe,
ja que el cos del menor presenta-
va ferides d’arma blanca. A més,

la Guàrdia Civil ha trobat sang a
l’habitatge del pare del noi al mu-
nicipi de Santa Lucía de Tirajana.
La reconstrucció dels fets apun-

ta que l’home va apunyalar el pe-
tit al seu domicili i, després, pro-
bablement ja mort, el va ficar al
cotxe per portar-lo fins a casa de
la mare. Una vegada allà, va pujar
fins a l’habitatge i va intentar que
la dona li obrís la porta. En veure
que ella no l’obria, segurament
per por, la va insultar i després li
va trucar per mòbil per dir-li:
“Treu el cap i mira el que et me-
reixes” o “surt a la finestra perquè
vegis el que faig”, segons les ver-
sions. Seguidament, va calar foc al
vehicle, un Opel Astra, i el va es-
tavellar contra una rotonda, se-
gons les declaracions d’aquests
testimonis.
El 2007, un jutjat ja va imposar

una ordre d’allunyament a l’ho-

me, F.J.B.C., natural de A Coruña,
després d’una denúncia de la do-
na, però actualment no hi havia
cap prohibició vigent. L’ordre li
impedia apropar-se a la seva expa-
rella a menys de 500 metres du-

rant uns set mesos, així com co-
municar-se amb ella.

La parella estava divorciada i el
difunt, de 51 anys i pel que sembla
víctima d’una depressió, tornava
el nen a la llarmaterna després de
passar deu dies amb ell. Tenia un
germà més gran que havia rebut-
jat anar amb el pare.

La policia també investiga les
circumstàncies en les quals es va
produir l’incendi del vehicle, di-
ferents testimonis relaten que
l’home va calar foc al maleter del
cotxe abans d’estavellar-lo a la ro-
tonda.

Els bombers del Consorci
d’Emergències han trobat un fo-
rat al dipòsit de la gasolina, que
potser va provocar la deflagració.
Un veí va intentar rescatar les
víctimes amb un extintor, però el
vehicle estava tancat des de l’in-
terior.c

Valld’Hebron, lídereuropeuenassajos
denous fàrmacscontraelcàncer
L’any 2011 es van iniciar 48 estudis de fase 1, gairebé un per setmana

COTXE INCENDIAT

L’home, de 51 anys,
i el nen van
quedar calcinats
dins del vehicle

El conseller Boi Ruiz abandona Vall d’Hebron protegit per personal de seguretat

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Amb 48 assajos clínics de nous
fàrmacs contra el càncer iniciats
el 2011, una mitjana de gairebé
un per setmana, l’hospital Vall
d’Hebron s’ha convertit en líder
europeu en aquestamena d’inves-
tigació.
El lideratge és fruit, d’una ban-

da, de l’estratègia d’investigació
adoptada pels oncòlegs JosepBa-
selga i Josep Tabernero perquè
els resultats científics es traduei-
xin al més aviat possible en bene-
ficis pels pacients. De l’altra, és
fruit del finançament aportat per
l’Obra Social La Caixa per crear
la Unitat d’Investigació en Te-
ràpiesMoleculars (UITM), inau-
gurada fa dos anys.
El lideratge de Vall d’Hebron

se centra en els anomenats assa-
jos clínics de fase 1, aquells en els
quals un nou fàrmac s’administra
per primera vegada en persones.
És en aquest tipus d’assajos en
què s’estan provant els fàrmacs
més innovadors contra el càncer,
que s’adapten a les característi-
ques genètiques dels tumors.
Segons dades aportades ahir

per Josep Tabernero, director de
l’Institut d’Oncologia de Vall
d’Hebron (VHIO), el nombre de
pacients que van participar en as-
sajos clínics de fase 1 el 2011 va
ser de 277. Aquesta xifra duplica
les que es van registrar a Vall
d’Hebron entre el 2006 i el 2008,
quan el nombre de pacients va os-
cil·lar entre 130 i 140. L’hospital
barceloní s’ha situat així com a lí-
der europeu tant en nombre d’as-

sajos com en nombre de paci-
ents, seguit de prop pels hospi-
tals oncològics Royal Marsden
de Londres i Gustave Roussy del
sud de París.
“Per desgràcia, no podem ofe-

rir a tothom un tractament cu-
ratiu; però als pacients que par-
ticipen en assajos clínics de fase 1
els oferim accés als millors trac-
taments que tenim per a ells i la
garantia que estan en mans dels
millors professionals”, va des-
tacar Josep Baselga, director ci-
entífic de VHIO i director del
centre de càncer de l’hospital Ge-
neral de Massachusetts (EUA).
Són pacients que han esgotat al-
tres possibilitats de tractament i
que, en alguns casos, guanyenme-
sos o anys de vida gràcies als
nous fàrmacs.
Encara que els estudis de fase 1

es realitzen amb grups petits de
voluntaris, els nous fàrmacs “can-
viaran la vida de molts pacients”,
va destacar Baselga. Com a exem-
ples de fàrmacs que s’han investi-
gat a Vall d’Hebron i que ja estan
reportant grans beneficis, va ci-
tar l’everolimús i el pertuzumab
contra alguns tipus de càncer de
mama i el vemurafenib contra
aproximadament la meitat dels
melanomes.
Més de deu fàrmacs que s’han

estudiat als últims anys a Vall

d’Hebron en assajos de fase 1 es-
tan ja comercialitzats per a dife-
rents tipus de càncer, va infor-
mar Tabernero.
En l’acte de presentació del

balanç dels dos primers anys d’ac-
tivitat de la UITM, presidit pel
conseller Boi Ruiz a l’hospital
Vall d’Hebron, es va anunciar un
nou projecte finançat per l’Obra
Social La Caixa perquè joves in-
vestigadors oncològics espanyols
ampliïn la seva formació a l’hos-
pital General de Massachusetts.
Aquest finançament, de 45.000
dòlars anuals (uns 37.000 euros)
per investigador fins un màxim
de tres anys, se suma als set mili-
ons d’euros que la fundació de La
Caixa està aportant a la UITM
per un període de set anys. “Sen-
se aquest suport, no podríem fer
tot el que estem fent”, va desta-
car Baselga.c

Unamala estonaper al consellerBoiRuiz

La investigació de
teràpies moleculars
es finança gràcies
al mecenatge de
l’Obra Social La Caixa

ORDRE D’ALLUNYAMENT

El 2007 li van
prohibir apropar-se
a la dona però l’ordre
ja no era vigent

MARC ARIAS

Unhomemata el seu fill
i s’estavella ambel cotxe
davant la seva exdona

]En una escena insòlita en
un hospital, treballadors de
Vall d’Hebron vestits amb
bates blanques van arrencar
a córrer ahir darrere del cot-
xe del conseller Boi Ruiz per
increpar-lo quan abandona-
va el centre. Ruiz havia presi-
dit l’acte de la Unitat d’Inves-
tigació en Teràpies Molecu-

lars a la sala d’actes de l’hos-
pital i es va trobar amb una
protesta sonora de diverses
desenes de treballadors. Tot
i que el personal de segure-
tat va evitar que entressin a
la sala, els manifestants van
bloquejar les sortides. El con-
seller va accedir a reunir-se
amb els seus representants,

que van protestar per les
retallades i, en particular,
pel tancament de la guarde-
ria de l’hospital. Després de
comprometre’s a estudiar la
qüestió, Ruiz va marxar de
l’hospital protegit per perso-
nal de seguretat. Segons al-
guns testimonis, el cotxe ofi-
cial va ser sacsejat i colpejat.

Vall d’Hebron incrementa els assajos de nous fàrmacs contra el càncer en el VHIO
Nombre d’assajos clínics de fase 1

2007 20

26

31

37

48

2008

2009

2010

2011

Nombre de pacients atesos en
assajos clínics de fase 1

Distribució dels pacients
atesos en assajos clínics
de fase 1 entre juny
del 2010 i juny del 2012

Colorectal
26,3%

Ginecològic 8,6%

Mama
17,8%

Digestiu
(excepte còlon)
17,4%

Sistema nerviós central 7,6%
Pulmó 5,8%

Pell 3,4%
Cap i coll 3,3%
Altres 6,0%

Genitourinari 3,8%

2007 139

133

222

245

277

2008

2009

2010

2011

FONT: Institut d’Oncologia de Vall d’Hebron (VHIO) LA VANGUARDIA
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La princesa d’Astúries i el doctor Baselga. Letícia va lliurar
ahir el premi de l’organització científica EACR a l’oncòleg

Elcuidador familiard’undependent
cobraràcomamínimun15%menys
Sanitat prioritzarà les comunitats que ofereixin serveis professionals

TONI ALBIR / EFE

La ministra Ana Mato, ahir al començament del Consell Territorial de Dependència

CELESTE LÓPEZ
Madrid

Els més de 180.000 familiars
que reben una prestació econò-
mica per cuidar els seus depen-
dents, majoritàriament dones,
tenen els dies comptats. De
moment, el Govern espanyol re-
duirà en un 15% la quantia men-
sual (la mitjana se situa en 400
euros) que reben per l’atenció al
dependent, que podria augmen-
tar si ho considera la comunitat
autònoma. Quant a la Seguretat
Social, que fins ara pagava l’Es-
tat, es mantindrà per als que fins
ara tenen reconegut el paper del
cuidador familiar, però no per
als nous. En el futur, el més pro-
bable és que fins i tot els actuals
n’hagin de pagar una part.

Aquesta és una de les pro-
postes que ahir va presentar el
Ministeri de Sanitat i Serveis
Socials a les comunitats autòno-
mes en el marc del Consell Ter-
ritorial de la Dependència i que,
segons la ministra Ana Mato,
s’explica en el convenciment
que els dependents estan més
ben atesos per serveis professio-
nals que per familiars. A més a
més, recorda que l’esperit de la
llei era prioritzar l’atenció pro-

fessional davant la familiar, cosa
que ha quedat desvirtuada amb
el pas del temps i que, a més a
més, ha suposat un deute amb la
Seguretat Social de 800 milions
d’euros.

El conseller català Josep
Lluís Cleries, que va assegurar
que només aplicarà la rebaixa
“salarial” del 15% imposada per
Sanitat, l’explica com una mane-

ra de compensar les comunitats
per la retallada pressupostària
viscuda (en el cas de Catalunya,
han deixat de percebre 48 mili-
ons d’euros).

La intenció del ministeri és

que aquesta figura sigui relega-
da a casos excepcionals. Per
això, prioritzarà econòmi-
cament les comunitats que ofe-
reixin serveis professionals
enfront dels familiars. Més nove-

tats: es modifica el sistema de co-
pagament de les prestacions als
dependents. Pagaran en funció
de la renda, el patrimoni (l’habi-
tatge habitual computa) i el ser-
vei que rebin. Mato assegura

que és un sistema “equilibrat” i
que seran els que més guanyen
els que més paguin, tot i que no
és possible saber el percentatge
perquè s’apliquen unes fórmu-
les matemàtiques que impedei-
xen extreure mitjanes. Segons
experts en dependència, la puja-
da és important en determinats
trams. Així, un dependent amb
una renda de 800 euros que rep
60 hores mensuals d’atenció do-
miciliària passarà de pagar 39
euros a 195. De tota manera, el
responsable de l’Imserso, César
Antón, assegura que hi haurà ca-
sos en què fins i tot el depen-
dent pagui menys, encara que
no va especificar quins. Una de
les propostes del ministeri que
sí que hauria ampliat considera-

blement el copagament, que era
obligar a aportar els que cobren
més de 399 euros al mes (75%
de l’Iprem), ha quedat final-
ment descartada.

A més, s’han reduït els sis
grups de dependència a tres, per
“simplificar” el procés, segons
Mato, que, a més a més, va infor-
mar que els dependents mode-
rats no entraran en el sistema
fins a l’any 2015. Mentrestant,
seran atesos pels serveis socials
dels ajuntaments. De tota mane-
ra, el problema és que els pressu-
postos per als serveis bàsics
s’han reduït més d’un 45%.

Un altre dels acords assolits
fa referència a la retroactivitat,
que s’amplia a dos anys. Fins
ara, si en el termini de sis mesos
un dependent a qui els serveis
socials atorgaven una prestació
econòmica no la rebia, la cobra-
va amb efectes retroactius. Ara
s’amplia a dos anys el temps que
té la comunitat autònoma per
abonar aquesta prestació. La mi-
nistra Mato justifica aquestes
mesures en el fet que el sistema
de dependència “està col·lap-
sat”: hi ha una llista d’espera de
més de 300.000 persones, un
“excés de 2.700 milions d’eu-
ros” en despeses i 225.000 grans
dependents més dels que va esti-
mar el govern socialista.c

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Al voltant d’un 30% de glioblasto-
mes –el tipus més greu i comú de
tumor cerebral– creix a causa
d’unes alteracions moleculars
contra les quals s’han començat a
assajar fàrmacs experimentals,
segons dades presentades al con-
grés de l’Associació Europea per
a la Investigació del Càncer que
es va clausurar ahir a Barcelona
(EACR). Aquests fàrmacs, l’eficà-
cia dels quals encara es desco-
neix, obren una via d’esperança
per tractar els pacients que tenen
aquesta alteració molecular.

Amb 1.900 inscrits, el congrés
de Barcelona ha batut el rècord

de participació entre els 22 que
ha celebrat l’EACR al llarg de la
seva història. “Les dues conclu-
sions més importants han estat,
d’una banda, la necessitat d’avan-
çar cap als tractaments personalit-
zats, analitzant les característi-
ques de cada tumor per oferir el
tractament més adequat a cada
pacient; de l’altra, la necessitat de
lluitar contra l’aparició de cèl·lu-
les tumorals resistents a les te-
ràpies, un objectiu que en teoria
es podrà aconseguir amb combi-
nacions de fàrmacs”, va resumir
Joan Seoane, investigador Icrea
de l’Institut d’Oncologia de Vall
d’Hebron (VHIO) i president del
comitè organitzador del congrés.

En un simposi especialment
dedicat als tumors cerebrals, fi-
nançat per la Fundació Seve Ba-
llesteros, els líders de la investiga-
ció en glioblastoma van presen-
tar els seus últims resultats, entre
els quals destaca la identificació
de la proteïna PDGF com a clau

en la progressió de prop del 30%
d’aquest tipus de tumors. Aconse-
guir bloquejar l’acció d’aquesta
proteïna, per tant, podria frenar
la progressió del càncer en els pa-
cients afectats.

La princesa d’Astúries, pre-
sidenta d’honor de l’Associació
Espanyola Contra el Càncer
(AECC), va destacar ahir a l’acte
de clausura del congrés que “Es-
panya és un país compromès
amb la investigació oncològica;
[...] apostem per la ciència i per la
investigació com a part d’una cul-
tura que enalteix els valors de
l’esforç, de l’excel·lència i de la
solidaritat”.

Letícia va lliurar a l’oncòleg
Josep Baselga el premi Mike
Price Gold Medal, que l’EACR ha
instaurat al congrés de Barcelona
i que a partir d’ara concedirà
cada dos anys “a un investigador
que hagi fet una contribució
excepcional a la recerca del càn-
cer a Europa”.c

“Augmentarà la pobresadels dependents”

Ana Mato justifica
els canvis en el fet
que el sistema
de dependència
“està col·lapsat”

EFE

Nou retard
per als dependents
moderats: no entraran
en el sistema
fins a l’any 2015

Assajadaunanovaestratègia per
frenar el 30%de tumors cerebrals

]La Taula del Tercer Sector
Social de Catalunya ha aler-
tat que la reforma de la llei
de la Dependència “augmen-
tarà la pobresa de les perso-
nes dependents i de les seves
famílies”. Les entitats socials
denuncien que l’augment del
copagament “agreujarà l’ac-
cés, per raons econòmiques,
a la cartera de serveis”. Ad-
verteixen que comportarà
un augment del grau de de-
pendència, a mitjà termini,
de les persones amb depen-
dències lleus, ja que no po-

dran accedir a les prestaci-
ons que ofereix la llei a cau-
sa de la congelació dels ajuts
als dependents moderats fins
al 2015.
Una visió ben diferent és

la que va donar el conseller
de Sanitat i Afers Socials de
Castella-la Manxa, José Igna-
cio Echániz, en assenyalar
que amb aquesta reforma la
llei de Dependència “deixarà
de ser una fantasia insosteni-
ble per convertir-se en una
prestació adequada i amb
fons”. Segons Echániz, aques-

ta llei ha estat “la gran men-
tida del PSOE” perquè es
va fer amb “bona intenció,
però sense pressupost”.
Al seu torn, el conseller de
Benestar Social i Família de
la Generalitat, Josep Lluís
Cleries, va assenyalar que
les reformes del Govern
espanyol suposen “una
invasió competencial fla-
grant”. El conseller ha dit
que si no s’atenen les seves
reivindicacions, “ens veu-
rem obligats a recórrer
contra aquest reial decret”.
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ISRAEL wUn jutjat va absoldre ahir l’expremier Ehud Olmert
de dos casos greus de corrupció, en què se l’acusava d’haver-
se apropiat de 600.000 i 92.000 dòlars. Només va ser decla-
rat culpable d’abús de confiança en un afer menor. A Olmert
encara l’espera un escàndol immobiliari. / Afp

MALI wExtremistes d’Ansar Din van destruir ahir dues
tombes de morabits de la gran mesquita de Tombuctú, Jin-
guereber. Els salafistes van tallar l’accés al temple i, amb pics
i destrals, van arremetre contra les construccions de tova. A
l’equip d’Al-Jazira, que va presenciar la destrossa, el van ani-
mar a gravar-ho tot. Ansar Din ja ha destrossat la meitat de
les 16 tombes de santons de la ciutat. / Agències

TUNÍSIA wUn total de 54 persones van morir deshidratades en
una pastera l’únic supervivent de la qual va ser trobat per pesca-
dors tunisians dilluns a la nit. L’home, de 55 anys i eritreu com
la meitat dels nàufrags, va explicar a Acnur que el bot havia
partit 15 dies abans de Líbia i arribat a Itàlia, però el vent el va
arrossegar a alta mar. Alexander Aleinikoff, alt comissionat ad-
junt per als Refugiats, va demanar que “totes les embarcacions
al mar reforcin les alertes d’immigrants i refugiats”. / Redacció

Moren54persones enunapastera que
vapartir deLíbia endirecció a Itàlia

VENEÇUELA wHugo Chávez
va assegurar dilluns que
està “lliure, lliure, totalment
lliure de càncer”, després
d’oferir a Caracas una roda
de premsa de cinc hores.
“Em sento millor cada dia”,
va dir el president, que va
indicar que ha tornat a cór-
rer i no té “cap limitació
física” per fer campanya
electoral. A l’octubre el man-
datari ja va anunciar que
estava curat, però posterior-
ment va haver de ser operat
una altra vegada. / R. Mur

ElVaticà excomunicaunbisbe xinès i
Pequínn’aparta unaltre per ser fidel aRoma
VATICÀ wNova tensió entre la Santa Seu i Pequín. El Vaticà va
declarar nul·la l’ordenació com a bisbe, a la ciutat de Harbin,
de Giuseppe Yue Fusheng, que va ser excomunicat. A Xangai
sí que hi va haver una ordenació legal, la del nou bisbe auxili-
ar Taddeus Ma Daqin, però el règim xinès el va retenir des-
prés fora de la ciutat i li va prohibir exercir les seves funcions.
Pequín encoratja una Església catòlica autònoma –a la qual
abans pertanyia Ma Daqin– que no obeeix el Papa. / E. Val

Desafiament a l’exèrcit. Els diputats islamistes celebren una sessió parlamentària –boicotejada
pels partits liberals i d’esquerra– malgrat l’ordre judicial de dissolució de la Cambra

REUTERS

Olmert, absolt endos casos greus de
corrupció i declarat culpable enunaltre

Els integristes d’AnsarDindestrueixen
tombes enunamesquitadeTombuctú

Hugo Chávez, dilluns passat

TOMÁS ALCOVERRO
Beirut. Corresponsal

L’estira-i-arronsa entre militars i
islamistes, que marcarà el man-
dat del president Muhammad
Mursi, passa de l’espectacular i
perillós enfrontament de carrer a
la cultura del compromís en con-
ciliàbuls secrets i discrets passa-
dissos. Les dues institucions con-
servadores –l’exèrcit i els Ger-
mans Musulmans– coincideixen
a salvaguardar l’ordre públic i evi-
tar manifestacions desafiadores
que poden desbordar-se.
Davant la seu del Parlament,

obert ahir per a una sessió dels
diputats breu però significativa,
partidaris de la junta militar i del
nou cap de l’Estat es van abrao-
nar amb cops cridant respectiva-
ment: “Fora el líder dels Ger-
mans Musulmans!” o “El poble i
el president, una sola mà”. Guàr-
dies de seguretat de facció van
permetre l’entrada dels diputats,
convocats per Saad al-Katatni,
president de la Cambra, en un
desafiament evident als decrets
promulgats sobre la seva dissolu-
ció. Però el gest va ser contingut i
la sessió, retransmesa per la tele-

visió egípcia, amb prou feines va
durar deu minuts. Va ser el
temps necessari perquèAl-Katat-
ni comuniqués que havia convo-
cat la reunió no per retreure a res-
ponsables militars i judicials els
seus decrets de suspensió, sinó
per tractar d’un aspecte tècnic de
procediment.
El Parlament s’ha dirigit al Tri-

bunal d’Apel·lació perquè exam-

ni el mecanisme per a l’aplicació
del decret de dissolució. Quan
acabi la deliberació, tornaran a
convocar els diputats.
No tots els diputats van compa-

rèixer a aquesta sessió. Els de par-
tits liberals i esquerrans, i abans
que res l’històric partit naciona-
lista conservadorAl-Wafd o el pe-
tit Tagamu van boicotejar la con-
vocatòria. Van criticar la decisió

de Mursi de reunir el Parlament
com una “invitació al caos” dels
Germans Musulmans. Aquest
bloc, gran derrotat de les elec-
cions legislatives pels grups isla-
mistes –moderats o radicals–, no
ha perdut res amb la dissolució
d’un Parlament que aquests do-
minen.
La germandat havia convocat

ahir a través de Twitter i Face-
book una “manifestació d’un mi-
lió de persones” a la plaça Tahrir
per donar suport al president. Si-
gui pel que sigui, la concentració
no va tenir lloc. És indubtable
que, abans i ara, és aquesta pode-
rosa organització l’única que
compta amb un gran poder de
convocatòria. Les il·lusions de
l’any passat de la plaça Tahrir que
tant van commoure el públic occi-
dental han estat molt efímeres.
Les grans ambigüitats de l’or-

denament juridicopolític provi-
sional d’Egipte propicien aques-
tes situacions confuses i alambi-
nades. El fenomen d’impugnació
del carrer al poder militar ten-
deix a convertir-se en unamanio-
bra de govern més subtil i cínica.
És el pes de la realpolitik que s’im-
posa a la història.c

Chávez repeteix
queestà “totalment
lliure” de càncer

MIGUEL GUTIÉRREZ / EFE

ElParlamentd’Egipte es
reuneix tot i la dissolució
Els islamistes celebren una sessió breu però simbòlica

+ info
93 237 27 40
fdmoda@fdmoda.com
Guillem Tell, 47
08006 Barcelona
www.fdmoda.com
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s’enfronten davant
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]La Cambra de Comerç i
Indústria Francesa de Barcelona
va celebrar ahir el fòrum empre-
sarial Destinació França, al qual
van assistir uns 200 empresaris
i representants d’agrupacions
empresarials. L’acte va tenir
la col·laboració de la Cambra

de Comerç de Barcelona, de
Foment i de Pimec.
França és, des de fa anys, el

primer soci comercial del nostre
país, i a més és la primera desti-
nació de les exportacions de les
empreses catalanes i espanyoles,
de manera que acull gairebé la

cinquena part del total de les
vendes a l’exterior. Els responsa-
bles de la Cambra Francesa, en
el seu esforç per potenciar la
internacionalització de les em-
preses, van assegurar ahir que
“s’ha de fer i es pot fer més.
Moltes empreses i molts empre-
saris encara no han fet l’esforç
de sortir fora de les nostres fron-
teres. Ara és el moment ade-
quat, per compensar l’atonia del
mercat interior”.
La taula rodona, moderada

per Philippe Saman, director de

la Cambra Francesa, va tenir la
presència de quatre empresaris:
Marco Par (Grup Hotel Majes-
tic), José Pablo Rivadulla (Bame-
sa Aceros), Amadeu Serra (Flui-
dra) i Elizabeth Trallero (Con-
gost Plastic), que hi van aportar
les seves experiències del mer-
cat francès. Els participants van
subratllar l’“efecte caixa” que
els dóna el marc legal del cobra-
ment a França i que permet a la
filial generar un plus de tresore-
ria que no té la casa matriu a
Espanya. / Redacció

200empresaris assisteixen
al fòrumdenegocis

ARXIU

Philippe Saman

ROSA SALVADOR
Barcelona

El grup català d’hemoderivats
Grifols ha adquirit el 40% de la
biotecnològica VCN Bioscien-
ces, una firma fundada per tres
investigadors de l’Institut Català
d’Oncologia-Institut de Recerca
Biomèdica de Bellvitge que des-
envolupa virus per tractar els
càncers que no responen a la qui-
mioteràpia. La compra, a través
d’una ampliació de capital que
permetrà finançar els assajos clí-
nics de VCN, reforça l’aposta de
Grifols per la biotecnologia: la se-
va divisió Gri-Cel controla ja
Araclon i NanoTherapix.
VCN Biosciences va ser fun-

dada perManel Cascalló –direc-
tor de la firma–, Ramon Ale-
many i Gabriel Capellà el 2009.
L’any passat, gairebé alhora que
va guanyar el premi al BioEm-
prenedor XXI, va tancar la pri-
mera ronda de finançament,
d’1,1 milions d’euros, que van
aportar el CDTI, Genoma Espa-
ña i ACC10.
VCN centra la seva investi-

gació en el desenvolupament
d’“adenovirus oncolítics”, una
mena de virus modificats genè-
ticament per destruir les cèl·lu-
les dels tumors: tenen la capaci-
tat d’infectar selectivament les
cèl·lules canceroses i amés auto-
replicar-se en els teixits malalts
i propagar-ne l’efecte. La compa-

nyia té dues patents d’una tecno-
logia desenvolupada per l’Ico-
Idibell, que potencia l’efecte an-
titumoral dels virus, i ha acon-
seguit que la Unió Europea de-
signi com a medicament orfe un
dels seus productes, el VCN-01,
per al tractament del càncer de
pàncrees. Aquest, en fase preclí-

nica, preveu començar la fase
clínica d’experiments en hu-
mans el 2013. La firma que diri-
geixVíctorGrífols ha estat asses-
soradapel despatxOsborneClar-
ke i VCN per Rousaud Costas
Duran.
Grifols va anunciar al març la

compra del 51% d’Araclon Bio-
tech, una spin-off nascuda a par-
tir de laUniversitat de Saragossa
que ha desenvolupat un kitde di-
agnòstic precoç per a l’alzhei-
mer i està investigant una vacu-
na per tractar-lo. Mesos abans
va assumir el 51% de NanoThe-
rapix, spin-off de la Universitat
de Barcelona especialitzada en
teràpia cel·lular.c

EDUARDO MAGALLÓN
Barcelona

Precon, empresa de prefa-
bricats del Grup Ciments Mo-
lins, ha plantejat als represen-
tants dels treballadors un pla
per retallar 194 llocs de treball
d’una plantilla de 615 a tot
Espanya. Fonts de l’empresa
van assenyalar que la reestruc-
turació es du a terme
per ajustar el volum i la
producció després que
s’hagi registrat una cai-
guda de vendes del 65%
des que va començar la
crisi.
La setmana que ve

totes dues parts tenen
una reunió com va in-
formar el Diario de
Navarra. Dilluns vinent
finalitza el període de
consultes que s’han do-
nat treballadors i empre-
sa previ a la presentació
del pertinent expedient
de regulació d’ocupació
(ERO). A Catalunya el grup té
una planta a Cervera. També
disposa de nou instal·lacions
més repartides per Navarra,
Galícia, Castella i Lleó, Caste-
lla-la Manxa, Extremadura i
Andalusia.
Fonts de Precon van dir ahir

que “aquest ERO és una mesu-
ra de responsabilitat per garan-
tir el futur de la companyia i de
la resta de llocs de treball”.

L’any passat, Precon va regis-
trar unes vendes de 63 milions
davant els 87 milions del 2010 i
els 96 del 2009.
La companyia va indicar que

avui dia no hi ha cap indici que
s’hagi de produir un canvi de
tendència en la caiguda de ven-
des. Precon està especialitzada
en la producció de prefabricats
de formigó per a la construcció

d’edificacions d’obra pública i
línies ferroviàries.
L’ajust ha transcendit des-

prés que Cementos Portland,
la filial cimentera del Grup
FCC, plantegés als sindicats un
pla de reestructuració que
representa una retallada de
més de cinc-cents empleats i el
tancament de la planta de Vall-
carca (Barcelona) durant deu
mesos a l’any.c

CAMBRA FRANCESA DE BARCELONA

MARC ARIAS / ARXIU

Víctor Grífols, president i tercera generació de la família fundadora

Una de les plantes del Grup Molins

EN
LÍNIA

Gri-Cel, la divisió
biotec de la firma,
controla també
el 51% d’Araclon
i NanoTherapix

ARXIU
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B. JULBE
Llanars

E ls llaços de con-
fiança que existei-
xen entre el paci-
ent i elmetge rural
s’estrenyen encara

més en el tram final de la vida
del malalt. En entorns rurals,
on la gent gran prefereix morir
a casa, el facultatiu programa
visites al domicili i alhora tam-
bé acompanya la família, a la
qual prepara per al moment
del traspàs. “A vegades costa
distanciar-se del dolor que sen-
ten perquè pateixes amb ells.
Els coneixes a tots”, detalla el

doctor del consultori de
Llanars Jacint Caula. En l’àm-
bit urbà, en canvi, és més fre-
qüent que elsmalalts terminals
estiguin ingressats en hospitals
o bé en centres sociosanitaris,
on també són atesos per met-
ges i professionals que en fan
un seguiment. El metge que els
ha acompanyat durant tot el
tractament actiu, però, acostu-
ma a no ser el mateix que lide-
ra l’etapa de les cures pal·liati-
ves i, a més, apareixen nous fa-
cultatius.
En aquest escenari, on man-

ca la figura del metge-amic de
referència, la FundacióOncolli-
ga Girona, a través del psicòleg
Jesús Vieytes i d’un equip de
voluntaris, realitza des de fa
més de deu anys tasques

d’acompanyament al final de la
vida i de companyia als malalts
de càncer en diversos hospitals
i centres sociosanitaris de les
comarques gironines, entre els
quals els de Girona, Olot, Pala-
mós i Figueres.
“Ajudem el malalt a gestio-

nar el curs final de la seva vida.
Sense angoixes ni mentides;
amb dignitat, saviesa i com-
prensió; amb perdó i agraï-
ment. I, si és possible, que el
malalt pugui acomiadar-se dels
qui estima”, detalla aquest psi-
còleg, que afegeix que “accep-
tar la mort permet viure l’últi-
ma posada en escena sense
mentides ni falses expectati-

ves. I això no és res morbós ni
traumàtic, sinó que dóna pau i
serenor al malalt”.
La realitat que sovint en-

vaeix aquests pacients, però, és
una altra de ben diferent. “Te-
nen una sensació de frustració
i de fracàs, estan angoixats i
plens de falsedats, de coses pen-
dents de fer. A més, no es do-

nen permís per expressar el
que senten i els familiars dei-
xen de fer-los petons i abraça-
des perquè el malalt no sospiti
res”, assegura Vieytes.
Les persones fortament arre-

lades a la religió, entre altres
els immigrants, són les que mi-
llor accepten el moment del
traspàs. “Tot i que senten pena,
diuen que és la voluntat de Déu
i no volen contradir-la”, preci-
sa el psicòleg. Als centres socio-
sanitaris es respecten fins i tot
les creences i les tradicions
dels nouvinguts en fase termi-
nal. Segons descriu Jesús
Vieytes, “el cap del pacient pot
orientar-se a la meca, un iman
pot dir unes oracions o es col·lo-
quen pedres dins el llit amb un
valor simbòlic”.c

Les persones més
religioses són les qui
millor accepten el
moment del traspàs

ten lamanca de recursos, de la re-
lació entre metge i malalt i de
l’atenció que prestaven als punts
més aïllats, se’n fa difusió l’Espai
delMetge i la Salut Rural de Sant
Feliu de Guíxols, inaugurat el
2005 i creat amb el llegat del doc-
torMartí Casals. La seva directo-
ra, Sílvia Alemany, confirma que
el municipi acollirà el 2013 un

museu sobre la salut. La càtedra
Martí Casals de Medicina i Salut
en l’Àmbit Rural, creada el 2008,
investiga en aquesta línia la rela-
ció de la salut amb la societat i en
especial al món rural. Els pro-
pers 13, 14 i 15 de juliol se celebra-
rà la quarta edició dels cursos
d’estiu amb el títol Salut i aigua.
Balnearis i banys de mar.c

AGUSTÍ ENSESA

]Anna Vicens i Julian Morales
van ser pacients del doctor
Martí Casals Echegaray, un
metge de capçalera molt
estimat pels habitants de la vall
d’Aro. Nascut a l’Argentina el
1903, aquest facultatiu va
arribar a Castell d’Aro el 1934.
Durant més de trenta anys va
estar al servei de Santa Cristina
d’Aro, Castell d’Aro i Platja
d’Aro. També passava consulta
a Sant Feliu, on tenia la
residència. Primer amb
bicicleta i després amb una
moto Guzzi, el doctor Casals es
desplaçava on fos amb el seu
maletí per visitar i guarir els
pacients. “Per ell no hi havia
hores”, recorda Morales, que
acompanyava el metge a les
visites pels masos. “Era un
home molt entregat a la feina.
Una vegada va haver de
travessar el riu Ridaura i en una
altra ocasió fins i tot va pujar
fins a una masia dalt de la
muntanya durant la nevada del
1962”, descriu Vicens.
La majoria dels pacients en
destaquen el seu gran ull clínic.
“Tenia un do especial per

guarir malalties. Per la manera
com explicava les coses,
entenies el que et passava. Et
donava plena confiança”,
destaca Vicens, que va conèixer
el doctor ja de ben petita a
causa de la tuberculosi que
patia, una malaltia que feia
estralls en aquella època perquè
encara no hi havia penicil·lina.
Amb o sense els estris adients,
el doctor Casals va haver
d’enfrontar-se a situacions
complexes. “Un dia no portava
el bisturí i va agafar una fulla
de bruc per fer una punció a
una veïna que no podia
respirar”, recorda el seu fill Pau
Casals, que és anestesiòleg.
Pels serveis mèdics a l’hostal de
la Gavina de S’Agaró, el doctor
Casals, que va morir el 1983, va
conèixer i visitar tot tipus de
personalitats, membres de cases
reials europees i actors de
cinema, com Ava Gardner o
John Wayne.
A casa seva, però, atenia qui ho
necessités, ja fossin persones
d’ètnia gitana com intel·lectuals
de la talla de Santiago Pi i
Sunyer o Gaziel.

Una voluntària de la Fundació Oncolliga visita una pacient de l’hospital de Santa Caterina de Salt

AGUSTÍ ENSESA

Acompanyants
en l’últimpas

A lesmans del doctorCasals

C A N V I N E C E S S A R I

Calunapedagogia
de lamort

Julian Morales 66 anys c Anna Vicens 77 anys

]La societat actual
tapa, amaga i nega la
mort. Davant d’aquesta
realitat, hi ha qui apos-
ta per una pedagogia de
la mort. “Ens hem
d’educar per a la mort.
És la condició d’estar
viu”, detalla el psicòleg
Jesús Vieytes. El canvi
ha de començar amb els
nens. “Ells són capaços
d’assumir experiències
amb molta més facilitat
i naturalitat”.

Els metges rurals assisteixen el malalt fins a la
mort, mentre que a les ciutats el pacient l’ha
d’afrontar en un escenari diferent del de casa

juliol 2012
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M. GUTIÉRREZ Barcelona

La Generalitat ha retirat l’ajuda
per pagar la matrícula universi-
tària a les famílies monoparen-
tals. Fins al curs 2011-2012, tots
els estudiants que formaven part
d’una famíliamonoparental rebi-
en el mateix tracte que els de fa-

mílies nombroses. Així, tenien la
matrícula de la universitat de
franc si complien uns requisits
especials. A partir d’un determi-
nat nivell de renda aquests alum-
nes havien d’abonar el 50% del
preu. Per aconseguir aquesta aju-
da, n’hi havia prou amb presen-
tar el carnet de família monopa-

rental en elmoment de fer lama-
trícula. A partir d’ara, en canvi,
les famílies monoparentals dei-
xen de rebre un tracte especial
quant al pagament de la universi-
tat. El decret de preus aprovat el
10 de juliol pel Govern de la Ge-
neralitat nomésmanté la subven-
ció per a les famílies nombroses,

i el suprimeix en el cas de lesmo-
noparentals. El director general
d’Universitats, Lluís Jofre, asse-
nyala que l’ajuda a les famílies
nombroses continua perquè el
Ministeri d’Educació hi obliga.
En canvi, la llei estatal no regula
el cas de les monoparentals, afe-
geix Jofre.
Per família nombrosa s’entén

una parella amb tres omés fills o
unúnic progenitor –famíliesmo-
noparentals– amb dos o més
fills. És a dir, que els que perden
els ajuts són les famíliesmonopa-
rentals amb un únic fill. La carta

d’un lector enviada aLaVanguar-
dia.com ahir va alertar sobre
aquesta nova situació. Jofre asse-
nyala que la Secretaria d’Uni-
versitats estudia noves bonifi-
cacions per a les famílies mo-
noparentals amb un únic fill. En
tot cas, encara no és clar que
aquests estudiants puguin rebre
algun tipus de subvenció. Uni-
versitats ho decidirà en els pro-
pers dies. Una de les possibili-
tats seria la de crear nivells de
renda especials per a aquestes fa-
mílies. Així abonarien un preu
més baix per la matrícula.c

Quant exercici
convé fer

Universitats retira l’ajudaper pagar
els estudis a les famíliesmonoparentals

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Un 13,4%de lesmorts que es pro-
dueixen a Espanya, gairebé una
de cada set, vénen donades pel
fet que més de la meitat dels ciu-
tadans no realitzen prou activitat
física, segons la primera investi-
gació que ha quantificat l’impac-
te del sedentarisme sobre la salut
a escala global.
La investigació, coordinada

des de l’Escola de Medicina de
Harvard (EUA), conclou que el
sedentarisme té un impacte so-
bre la salut pública equiparable
al del tabaquisme o al de l’obesi-
tat. Si al tabac se li atribueixen
cinc milions de morts a l’any, la
falta d’activitat física va ser res-
ponsable el 2008 de 5,3 milions
demorts, segons els resultats pre-
sentats avui al web de la revista
mèdicaThe Lancet. Aquesta xifra
equival al 9% dels 57 milions de
morts que es van produir aquell
any al món (o una de cada onze).
La investigació mostra que la

falta d’exercici augmenta més el
risc d’alguns dels càncersmés fre-
qüents que el risc d’infart. Així, el
sedentarisme està en l’origen
d’un 5,8% de les malalties coro-
nàries que es produeixen al món
(una de cada 17). Per al càncer
de mama la xifra s’incrementa al
10,1% i per al de còlon, al 10,4%

(al voltant d’un de cada deu). En
termes absoluts, però, la insufici-
ència d’activitat física és respon-
sable de més morts per infart
(unes 400.000 a l’any) que per

càncer de còlon (unes 69.000) o
de mama (46.000). Això s’expli-
ca perquè al món es produeixen
aproximadament deu vegades
mésmorts per infart que per càn-

cer de còlon o de mama. Aques-
tes xifres no signifiquen que el se-
dentarisme sigui la causa única
d’aquestes morts, ja que tant els
infarts comels càncers sónmalal-

tiesmultifactorials en què conflu-
eixenmúltiples causes. El que sig-
nifiquen és que, si tota la pobla-
ció realitzés la quantitat mínima
d’activitat física recomanada per
les associacions mèdiques, les
morts per infart es reduirien en
400.000 a l’any.
Els resultats d’Espanya són pit-

jors que els que es registren a ni-
vell mundial o a nivell europeu.
En el cas dels infarts, el percentat-
ge dels que es deuen a la falta
d’activitat s’eleven a Espanya al
8,3%. En el cas del càncer de ma-
ma, el percentatge s’enfila al
13,8%. I en el de còlon, al 14,9%.

Això vol dir que aproximada-
ment un de cada set càncers de
còlon i de mama es podrien pre-
venir amb activitat física.
Els mals resultats d’Espanya

vénen donats pel fet que un
50,2% de la població adulta de
l’Estat no arriba a la quantitatmí-
nima recomanada d’activitat físi-
ca. Aquest percentatge situa Es-
panya al lloc 97 d’una classifica-
ció de 122 països on l’Organitza-
cióMundial de la Salut ha analit-
zat quant exercici fa la població.c

Més de la meitat de la
població espanyola
no practica prou
exercici físic

LA VANGUARDIAFONT: ‘The Lancet’

Espanya ocupa el 97è
lloc en el rànquing
d’activitat física sobre
122 països analitzats

A Espanya, un 13,4%
de la mortalitat
és atribuïble a la falta
d’activitat física
Casos atribuïts a la falta d’activitat física Posició

en el rànquing

Els millors...

... i els pitjors

Bangla Desh
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que fa el mínim
recomanat de
activitat física

en %

Població major de 15 anys

*Preu per persona i trajecte en cabina quàdruple interior, descompte ja aplicat. ** Places limitades. Consulteu condicions i disponibilitat.

902 531 333
agències de viatgesi www.grimaldi-lines.com

BARCELONA

LIVORNO

CIVITAVECCHIA
PORTO TORRES

¡COTXE
GRATIS!**

Sortides des de Barcelona a:
Roma, Toscana i Sardenya.

77 €*

*P

Troba a la nostra pàgina web els dies
estrella. Gaudiràs de preus amb un
20% de descompte per viatjar aquest estiu.
El més intel·ligent és que facis coincidir
la teva sortida amb un d’aquests dies
estrella i veuràs quin estalvi!

www.grimaldi-lines.com

Viatja a l’agost

Preus des de:

Troba els dies estrella a

amb un dte.

Lafaltad’activitat físicaés lacausa
d’unadecadasetmortsaEspanya
El sedentarisme elevamés el risc de càncer demama o de còlon que el d’infart

]La quantitat mínima
d’activitat física recoma-
nada per les associacions
mèdiques és de 30 mi-
nuts d’exercici moderat
(com caminar a bon rit-
me) cinc dies per setma-
na; o vint minuts d’activi-
tat intensa (com córrer)
tres dies per setmana.
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INFORMACIÓN REMITIDA

�La braquiterapiamejora la
supervivencia del cáncer de próstata�

E
l Institut IMOR es un centro
de referencia en los trata-
mientos oncológicos. Pio-
nero en España en técnicas
como la radioterapia guiada
por la imagen o la braqui-

terapia, atiende a través de Barcelona
Centro Médico (BCM), a un buen núme-
ro de pacientes extranjeros. Benjamín
Guix es el director médico.

¿Qué es la braquiterapia?

Es una forma de tratar un tumor con
radiaciones mediante la colocación
dentro del paciente de las fuentes
radioactivas. La principal ventaja es
que se aplica una dosis de radiación
muy altas en unos puntos concretos sin
atravesar otros tejidos sanos próximos
al órgano o a la zona que interesa tratar.
Es un tratamiento teledirigido.

¿Cómo se consigue este objetivo?

Tras aplicar un poco de anestesia

local, se colocan unos aplicadores que
serán el camino para las fuentes radio-
activas externas. Mediante control de
imagen, con una ecografía o un escáner,
se introducen unos catéteres muy nos
dentro de la zona afectada y posterior-
mente se hace un escáner o TAC para
que el ordenador pueda calcular la
distribución de dosis, es decir, la veloci-
dad y el tiempo que debe detenerse la
fuente radioactiva en cada uno de los
puntos. La dosis en cada uno de ellos
es prácticamente inapreciable pero la
suma de todos es capaz de destruir
totalmente las células cancerígenas sin
irradiar las células sanas circundantes.

¿Puede la braquiterapia, por sí sola, eliminar

todas las células cancerígenas, o debe comple-

mentarse con otro tipo de tratamiento?

En algunos casos, la braquiterapia
resulta ciento por ciento curativa por sí
sola, mientras que en otros, en cambio,
se tiene que combinar con radioterapia

externa porque se necesita tener unos
márgenes de seguridad más amplios.
De todas formas son tratamientos muy
individualizados que varían según la
naturaleza de cada caso.

¿Qué tumores se tratan más con esta técnica?

En primer lugar los de próstata. Da
unos resultados fenomenales: en 10
años de seguimiento en España, más
del 98% de las personas interveni-
das han superado la enfermedad con
mínimas secuelas, pudiendo hacer vida
prácticamente normal. La braquiterapia
se utiliza también desde hace muchos
años en el tratamiento de los tumores
ginecológicos, ya que la cirugía pue-
de ser contraproducente en muchos
casos; también se utiliza mucho en los
tumores de mama, permitiendo unos
resultados estéticos excelentes. Cada
vez se desarrollan técnicas mejores que
hacen que los tratamientos sean más
cómodos, rápidos y menos agresivos.

¿Con la braquiterapia disminuyen también los

efectos secundarios de estos tratamientos?

Nuestro reto es curar mejor sin
necesidad de provocar secuelas; que al
cabo de seis meses o de diez años de
terminar unos de estos tratamientos, el
paciente ni se acuerde de que lo ha he-
cho. Esta es nuestra mayor satisfacción,
que el precio biológico de la curación
sea mínimo.

DR. BENJAMÍN GUIX, director médico de IMOR

EL DR. GUIX DIRIGE UN CENTRO DE REFERENCIA

SALUD Y VACACIONES

›› ›› ›› Viene de la página 7

mientras que los segundos, que se
habían introducido en la bebida de
una forma más familiar, habían po-
dido organizarse la vida previamen-
te. Ahora, en cambio, parece ser que
el hecho de beber de forma masiva
hace que el tipo de relación, de saber
organizar el ocio, de saber divertirse
o establecer relaciones grupales o de
pareja queda truncado o diluido por
culpa del alcohol”, apunta Lligoña.

CONTAGIOS Y ACCIDENTES
El consumo masivo de alcohol,
además, tiene consecuencias indi-
rectas. Cuando se está ebrio existen
más probabilidades de mantener
conductas de riesgo que favorez-
can el contagio de enfermedades
por vía sexual, como el sida o la
hepatitis, o de ser víctima de al-
gún accidente, no sólo de tráfico:
cada año, y desde hace algunos, son
habituales las noticias de jóvenes
que mueren al precipitarse al vacío
mientras practican el denominado
balconing, que consiste en saltar de
un balcón a otro o a la piscina del
hotel, normalmente bajo los efec-
tos del alcohol, otras drogas o am-
bas cosas a la vez. “Se trata de un
coctel –apunta Lligoña–: hoy, de al-
cohol puro y duro, poco; la cocaína
y el éxtasis tienen un poder impor-
tante. Los precios no son exagera-
dos y está todo muy adulterado”.

parapublicar

� La Asociación Española de Niños y Ado-
lescentes para el Desarrollo Integral, Senad,
cumple diez años al servicio de la población
con una trayectoria repleta de hitos y un fu-
turo colmado de proyectos. Promovida por
padres y madres de niños con discapacidad
con el n de que esta parte de la población
contara con los recursos necesarios para
asegurarse una buena calidad de vida y una
verdadera integración en nuestra sociedad,
Senad da respuesta en la actualidad a todas
aquellas personas que, sin tener discapaci-
dad, presentan algún problema o necesidad
en el ámbito educativo, social o psicológico.
Recientemente, la asociación ha recibido
la autorización por parte de la consejería
valenciana de Bienestar Social para ejercer
como Centro de Estimulación y Atención
Temprana, asumiendo así la atención de la
población infantil de 0 a 6 años que pre-

La Asociación
de Niños para el
Desarrollo Integral
(Senad), celebra su
décimo aniversario

senta problemas de desarrollo o riesgo de
padecerlos.
Asimismo, Senad crece en infraestructura
con la apertura de un nuevo centro de neu-
rodesarrollo en Valencia que se suma a su
sede principal, ubicada en L�Alcúdia (Valen-
cia), y que permitirá a la asociación atender
hasta un total de 200 niños. Puede encon-
trarse más información sobre los servios de
Senad en www.senad es
Rehabilitación, formación para padres y

profesores, ludotecas y escuelas para perio-
dos vacacionales, programas de ocio para
las familias y un servicio de intervención
domiciliaria son algunos de sus servicios

SENAD FOMENTA LA AUTONOMÍA PERSONAL

INFORMACIÓN REMITIDA

� Jordi Ramentol, presidente de Far-
maindustria, ha lamentado que en la
lucha contra el dé cit público, �las
reducciones se hagan en capítulos
tan sensibles como la educación o
la sanidad pública�, y signi cativa-
mente sobre el medicamento. En su
exposición ante la última asamblea
general ordinaria de Farmaindustria,
Jordi Ramentol dijo que en los últi-
mos 24 meses se han aprobado cua-
tro Real Decretos-Leyes (4 y 8/2010,
9/2011 y 16/2012) que han tenido
impactos fortísimos en las compa-
ñías y que están teniendo como re-
sultado caídas ininterrumpidas del
gasto público en farmacia desde ju-
nio de 2010, de forma que ese año
terminó con un decrecimiento del
-2,4%, 2011 lo hizo con un -8,8%, y
2012 puede terminar con una caída
de entre el -15% y el -20%.

El presidente de
Farmaindustria lamenta
que los recortes recaigan
sobre la sanidad
y los medicamentos

juliol 2012
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�Las técnicas de reproducción
asistida dan buenos resultados�

A
qué factores responde el
incremento de los casos
de esterilidad en los últi-
mos años, que afecta ya
al 15%de las parejas?

La esterilidad femenina
está muy condicionada por los fenómenos
sociales. El más signi cativo es el retraso
de la maternidad, pues hemos pasado
de una generación en que el primer hijo
se tenía a los 23 o 24 años a la actual
en que se tiene a los 32. Esto comporta
que la fertilidad de la mujer sea inferior
y que puedan existir algunos problemas
en el segundo embarazo, como bromas,
por ejemplo. Otro factor son los nuevos
modelos familiares, como se evidencia con
el aumento demadres solteras, de parejas
demujeres homosexuales y demujeres
divorciadas que tras reiniciar una nueva
relación se plantean tener un segundo hijo
con 38 o 39 años. En cambio, la esterilidad
masculina está más relacionada con fac-
tores medioambientales, sobre todo con
la exposición a elementos tóxicos, como
el tabaco, el alcohol y, probablemente,
el estrés, pero también a unas sustancias
químicas que se denominan disruptores
endocrinos y que se encuentran en el
medio ambiente. En Europa hay unas 600
catalogadas y en EE.UU. más de 1.000. Se
cree que estas sustancias pueden afectar a
la calidad del semen.

¿Cuáles son los tratamientos más e ca-
ces de reproducción asistida?

Hay muchos tratamientos y cada vez
aparecen de manera más rápida. A veces
no da tiempo ni a validarlos. Uno de los
más novedosos es la IMSI, un test que
permite seleccionar los mejores esper-
matozoides, obteniéndose embriones de
mayor calidad. Aún así, los principales
tratamientos que ofrecemos en Barce-
lona IVF son la fecundación in vitro, que
consiste en coger un óvulo y un esperma-
tozoide y fecundarlo en el laboratorio, y
la donación de óvulos, con una demanda
creciente, sobre todo por parte de pacien-
tes extranjeras.

¿Los resultados de estos tratamientos
son óptimos?

Los resultados son buenos. En donación
de óvulos, el año pasado tuvimos un 70%
de tasa de embarazo evolutivo. En el caso
de la fecundación in vitro el porcentaje
depende de la edad. Es evidente que no
es lo mismo la fecundación de una mujer
de 33 años a otra de 43. Por este motivo,
los casos de éxito pueden oscilar entre
un 15-20% de las parejas mayores a un
55%de las más jóvenes.

En todos estos casos, ¿hacen pruebas
diagnósticas para determinar las cau-
sas de la esterilidad?

Sí, por supuesto. Aunque la mejor
prueba diagnóstica es la historia clínica.
La información más importante no la
obtenemos de las ecografías, analíticas o
histeroscopias, sino de la entrevista con la
paciente, lo que nos permite determinar
las verdaderas causas de su esterilidad.
Hoy en día, cualquier prueba diagnóstica
sacada del contexto de la historia clínica
puede dar un error en la apreciación. Por
eso nosotros hacemos una historia clínica
de la paciente al más mínimo detalle.

¿Cómo están psicológicamente las pa-
cientes que acuden a su consulta?

Hay de todo, depende de los casos.
Tengo pacientes que están destrozadas tras
llevar ocho tratamientos que le han salido
negativos. La mayoría cree que con tan sólo
un embrión ya pueden quedar embara-
zadas. Y esto no es exactamente así. Una
paciente puede superar todas las fases del
tratamiento y al nal no conseguir el em-

barazo. Por ello, hay que explicarle bien lo
que realmente puede esperar del trata-
miento, sobre todo para que sea cons-
ciente de los problemas que puede tener
y así reducir su nivel de frustración. No
hay que olvidar que muchas de ellas pien-
san que su caso es único. Además, aunque
hay muchos foros sobre esterilidad, no
lo comentan con su círculo familiar y de
amistades más cercano, entre otras cosas,
porque continúa siendo un tema tabú en
nuestra sociedad. Hay que ayudarles a
que lo vivan con la mayor normalidad.

¿Cuáles son los principales riesgos de

las técnicas de reproducción que se
utilizan actualmente?

Sin duda el mayor riesgo es el
embarazo múltiple. Las parejas lo ven
como un gran éxito pero puede provo-
car complicaciones tanto para la madre
como para los hijos. Aparte, hay riesgos
derivados de los tratamientos, como el
síndrome de hiperestimulación o la po-
sibilidad de sangrados después de una
punción, pero son muy poco frecuentes.
El cáncer de ovario y de mama asocia-
dos erróneamente a los tratamientos
están relacionados con la esterilidad
en sí misma. También existen unos
pequeños riesgos que pueden afectar a
la descendencia, especialmente cuando
la causa de la esterilidad es genética. A
pesar de ello, los bene cios de las téc-
nicas de reproducción asistida superan
con creces los riesgos, ya que cada año
nacen miles de niños sanos en todo el
mundo gracias a estos tratamientos.

Entrevista a RAÚL OLIVARES, Director médico de Barcelona IVF

�MUCHAS PACIENTES NO
COMENTAN SU PROBLEMA
DE ESTERILIDAD EN
SU ENTORNO PORQUE
CONTINÚA SIENDO TABÚ�

EL DR. RAÚLOLIVARES (IZQUIERDA), CON EL EQUIPOMÉDICODE REPRODUCCIÓN ASISTIDA Y LADIRECTORADEL LABORATORIODE FIV BCNIVF

TRATAMIENTOS PERSONALIZADOS PARA
SOLUCIONAR LOS PROBLEMASDE ESTERILIDAD

Barcelona IVF es una de las clínicas con más
experiencia en el ámbito de la reproducción
asistida que cuenta con un equipo multidisci-
plinar de ginecólogos, andrólogos, biólogos,
anestesiólogos y psicólogos que tienen por
objetivo ofrecer la máxima calidad en el
diagnóstico y tratamiento de la esterilidad.
Barcelona IVF realiza todos los tratamientos
de fertilidad disponibles actualmente, como
la inseminación arti cial, la fecundación in
vitro, la donación de óvulos y el IMSI. Para
ello, dispone de un laboratorio de última ge-
neración que permite aumentar las tasas de
embarazo gracias a las aplicación de la mejor
tecnología y de los últimos avances médicos. UNA DOCTORA REALIZA UNA IMSI CON UN MICROMANIPULADOR EN EL LABORATORIO BCNIVF
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

Una dona que va perdre els dos
ovaris a causa d’un càncer ha es-
tat mare amb els seus propis
òvuls dos anys després gràcies a
una moderna tècnica de repro-
ducció assistida.
La tècnica consisteix a extreu-

re òvuls de la pacient abans que
perdi la fertilitat pel tractament
oncològic i vitrificar-los, és a dir,
conservar-los en nitrogen líquid
a 196 graus sota zero. La vitrifica-
ció permet utilitzar els òvuls
anys més tard quan la dona hagi
superat el càncer –o una altrama-
laltia que comprometi la seva fer-
tilitat– i vulgui ser mare.
Per a Vanessa Pastor, que ara

té 31 anys, arribar a tenir un fill
“ha estat una cursa d’obstacles”,
va explicar ahir Pere Barri, direc-
tor del departament d’obstetrícia,
ginecologia i reproducció de l’Ins-
titut Universitari Dexeus. Barri
va reclamar en roda de premsa
que els oncòlegs ofereixin l’opció
de preservar la fertilitat a totes
les nenes i dones a qui es diagnos-
tica un càncer i puguin voler te-
nir fills més endavant.
“Per a mi era més important

ser mare que no pas el problema
que tenia jo”, va dir ahir Vanessa
Pastor en recordar comva reacci-

onar quan se li va diagnosticar un
càncer d’ovari als 28 anys. “Jo al
metge només li preguntava si po-
dria ser mare”.
En aquella època, l’agost de

l’any 2009, Pastor encara no era
pacient de l’Institut Dexeus. La
va atendre un equip mèdic de
Saragossa, la seva ciutat, que li va
extirpar l’ovari esquerre, que es-
tava afectat pel càncer. Quan, a
començaments del 2010, “em
van dir que m’havien de treure
l’altre ovari, el meumón es va en-
sorrar”. Va ser llavors quan la jo-
ve va anar a l’Institut Dexeus per
buscar una segona opinió.
Li van confirmar que era con-

venient extirpar l’altre ovari, pe-
rò li van oferir l’opció de realit-
zar un tractament de preservació
de fertilitat. En el seu cas, la mi-
llor opció era la nova tècnica de
vitrificació d’òvuls.
“Hi ha diferents tècniques i ha

d’utilitzar-se lamés adequada se-
gons les característiques de cada
pacient”, va destacar Pere Barri,
que és també president electe de
la Societat Internacional de Pre-
servació de Fertilitat. Per exem-
ple, la conservació de teixit ovà-
ric és l’única opció per a nenes a
qui es diagnostica un càncer
quan encara no tenen edat d’ovu-
lar. Però en el cas de Vanessa no
era una bona opció perquè hi ha-

via el risc que el teixit ovàric tin-
gués cèl·lules canceroses i que,
una vegada reimplantat, causés
un nou tumor.
La vitrificació d’ovòcits, en

canvi, no comportava cap risc. I
encara que és una tècnica que
s’ha introduït més recentment,

“ja té una taxa d’embaràs del vol-
tant del 40%, que és similar a la
que aconseguim amb òvuls fres-
cos i superior a la dels embrions
congelats”, va informarAnnaVei-
ga, directora científica de biolo-
gia del departament d’obstetrí-
cia, ginecologia i reproducció de
Dexeus.
La Fundació Dexeus Salut de

la Dona va oferir el tractament
gratuïtament a Vanessa Pastor.
com a totes les dones amb càncer
a qui ofereix preservar la fertili-
tat, en el marc del seu programa
de responsabilitat social corpora-
tiva. La pacient es va sotmetre a
dos cicles d’estimulació ovàrica
amb els quals es van obtenir ca-
torze òvuls. Una vegada vitrifi-
cats els òvuls, se li va extirpar
l’ovari dret el juliol del 2010 per
l’alt risc que s’hi formés un nou
tumor.
L’any següent Vanessa Pastor

va tornar a Dexeus per buscar un
embaràs. Es van descongelar vuit
dels catorze òvuls i, després d’in-
tentar fecundar-los in vitro, es
van obtenir quatre embrions.
Dos d’ells se li van implantar i els
altres dos es van congelar per si
vol buscar un nou embaràs més
endavant. Només un dels dos va
implantar-se bé a l’interior de
l’úter, mentre que l’altre va que-
dar fora de l’úter i va obligar a
una intervenció quirúrgica d’ur-
gència per extirpar-lo.
L’11 de juny, en la setmana 39

de gestació, va néixer el Mario,
amb 2,650 quilos, el fill que Va-
nessa Pastor tant havia desitjat
des que li van diagnosticar càn-
cer d’ovari fa tres anys. “He vin-
gut –va dir ahir a la roda de prem-
sa– per animar totes les mares i
dir-los que es poden superar tots
els obstacles i que tot es pot fer
realitat”.c

VITRIF ICACIÓ

És una tècnica
que permet
conservar òvuls a
196 graus sota zero

Vanessa Pastor, amb el Mario a coll, amb els metges i les biòlogues que l’han atès a l’Institut Dexeus
ANA JIMÉNEZ

RECLAMACIÓ

Pere Barri demana que
s’ofereixi preservar
la fertilitat a tota
dona jove amb càncer

CELESTE LÓPEZ
Madrid

Tot el que vamalament és suscep-
tible d’empitjorar. Això sembla,
almenys, al món de la investi-
gació. La dràstica retallada pres-
supostària i l’impagament de les
feines encarregades per diversos
organismes als investigadors fan
perillar tot el sistema. Tant és ai-
xí que el Consell Superior d’In-
vestigacions Científiques (CSIC),
la institució pública més impor-

tant dedicada a la investigació
d’Espanya i amb més de 15.000
treballadors –3.000 investiga-
dors–, ha enviat un correu elec-
trònic als seus centres en què
comunica que “paralitza, o al-
menys, retarda” els pagaments
de serveis i a proveïdors per po-
der fer front a les nòmines dels
treballadors i la Seguretat Social,
entre altres partides. Ho indica
en un correu electrònic el contin-
gut del qual ha estat publicat per
la revista Esmateria.com i que es-

tà firmat per la secretària general
adjunta de l’Actuació Econòmica
del CSIC.
Actualment el CSIC pagava en

un termini no superior als 10 dies
i ara es demana, dins de la legali-
tat, de retardar el pagament a 40,
segons fonts d’aquesta institució.
En aquesta missiva enviada als

gerents dels centres i instituts, es
recorda que “el CSIC ha viscut
una forta retallada en les trans-
ferències del ministeri i això, su-
mat a la disminució dels ingres-

sos que s’obtenen per al desen-
volupament de l’activitat inves-
tigadora i el retard en el cobra-
ment de les subvencions, ha ori-
ginat problemes de manca de li-
quiditat a la tresoreria”. Enfront
d’aquesta situació, es paralitza el
pagament dels contractes de
serveis, com manteniment, vigi-
lància o neteja, així com els paga-
ments de compra d’equipament.
“Igualment, es deixaran d’aten-
dre els compromisos assumits a
través de convenis i altres instru-
ments jurídics”, indica la missi-
va. L’ordre és clara, només es
pagarà el que sigui imprescindi-
ble. Al llarg dels darrers quatre
anys, els comptes del CSIC s’han
vist reduïts un 25%, retallada a
què cal sumar el que es va decre-

tar el 30 de desembre, 600 mili-
ons d’euros menys per a R+D+I.
La situació que travessen els in-

vestigadors espanyols no és gens
encoratjadora. Ahir mateix, una
de les investigadores més desta-
cades del CSIC, Margarita Salas,
professora del Centre de Biologia
Molecular SeveroOchoa, que de-
pèn del CSIC, advertia que Espa-
nya corre el perill de perdre una
generació de científics si no es
creen llocs de treball per als jo-
ves investigadors. A la Universi-
tat Menéndez Pelayo, Margarita
Salas i el professor Jesús Ávila
van reconèixer les dificultats que
tenen per atreure investigadors
que han marxat d’Espanya: “No
pots dir ‘vine, perquè no et puc
oferir res’”.c

Unadonasense
ovarisperun
càncerésmare
ambòvulsvitrificats
La tècnica permet preservar la fertilitat
de pacients oncològiques joves

ElCSIC retardapagaments per fer
front a les nòmines dels investigadors
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El pacient Ignasi Parés, de 37 anys, a la unitat d’hemodiàlisi de la Clínica Girona on assisteix quatre hores diàries els dilluns, dimecres i divendres

SÍLVIA OLLER
Girona

I gnasi Parés se sotmet a
llargues sessions d’hemo-
diàlisi tres cops per set-
mana a la Clínica Girona.
No és la primera vegada

que viu una situació així. Ni la se-
gona. Tot i l’edat, només té 37
anys, ja ha passat per dos trans-
plantaments de ronyó, el primer
quan només en tenia 12 anys. Als
quinze, el cos li va rebutjar l’òr-
gan i no va ser fins al cap d’onze
anys que es va trobar un donant
compatible.
L’Ignasi ha passat tota l’adoles-

cència i la joventut entre hospi-
tals, sessions de diàlisi i impor-
tants dosis de medicaments. No
ha crescut com la majoria de
nens, i això li ha marcat el caràc-
ter. “Em vaig tornar més madur i
vaig començar a saber valorar els
petits plaers de la vida commen-

jar un gelat o beure un got d’ai-
gua freda a l’estiu. A viure simple-
ment el dia a dia”, afirma aquest
jove de Lloret de Mar, que men-
tre va poder va treballar. “Al prin-

cipi només vius per la malaltia,
però ara ja fa temps que la malal-
tia viu ambmi”, explica. Lamoto,
una de les seves passions, ha es-
tat clau a l’hora de fermés supor-

table la insuficiència renal, que
l’ha colpejat per tercer cop. Fa
tres anys li van diagnosticar un
càncer limfàtic, que ja ha supe-
rat. Però les seqüeles de la medi-

cació li han deixat el ronyó tocat.
Això l’obliga a connectar-se de
nou a una màquina quatre hores
diàries els dilluns, dimecres i di-
vendres per poder funcionar.
L’Ignasi és un dels 73 gironins

que hi ha en llista d’espera per re-
bre un ronyó. Segons dades de
l’Organització Catalana de Tras-
plantaments (Ocatt), a data de 29
de juny hi havia vuit persones
més pendents de rebre un fetge, i
una altra a l’espera d’un pulmó.
En els primers sismesos d’aquest
any hi ha hagut quatre donants
vàlids a Girona, la mateixa xifra
que en el mateix període de l’any
anterior. L’any 2011 es va tancar
amb deu, un nombre que es man-
té força estable en els darrers
anys. El coordinador de trasplan-
taments de l’hospital JosepTrue-
ta de Girona, Josep Armengol,
diu que el perfil del donant ha

AGUSTÍ ENSESA

Donarmés
queunòrgan

B A N Y S D O L Ç O S

CONTINUA A LA PÀGINA SEGÜENT >>

Nova sèrie
sobre indrets
onbanyar-nos
aquest estiu

Elnombrededonants esmanté estable aGirona;
entregener i junyhi hahagutquatredonants vàlids

GIRONA P À G I N A 1 1
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canviat. “Fa vint anys hi havia
més donants perquè hi havia
molts més accidents, sobretot de
moto i gent jove. En canvi, ara
han augmentat molt les dona-
cions de persones que tenen he-
morràgies cerebrals, cosa que
també fa pujar la mitjana d’edat
del donant”, afirma Armengol,
que recorda que per ser donant
cal que el pacient entri en mort
cerebral. Això significa que el cer-
vell no funciona, però que el cor
segueix bategant, cosa quemanté
els òrgans vius. El coordinador
de trasplantaments del Trueta
–l’únic hospital gironí on es po-
den extreure òrgans– assegura
que, per norma general, els fami-
liars són força receptius a la dona-
ció. “El percentatge que refusa
donar els òrgans és d’entre un
10% i un 20%”, sosté.
Les campanyes televisives, les

xerrades, els col·loquis o lesmara-
tons consciencien la població so-
bre la necessitat de donar per sal-
var vides. Segons constaten dife-
rents associacions de malalts, la
celebració d’aquests actes desper-
ta molt l’interès dels ciutadans
en un primer moment. “La gent
es torna molt més receptiva, més
propera als malalts, més sensible
i solidària. Rebem moltes truca-
des de persones que volen saber
què han de fer per ser donants”,
afirma Josep Vilaseca, president
del Club de Trasplantats Hepà-
tics de Catalunya. Un interès que

Aquest any hi ha hagut quatre
donants a Girona, dels quals
s’han extret vuit ronyons, un
cor i dos fetges. A més, hi ha
hagut sis donants de teixits
(pell, còrnies, tendons, ossos...)

La meitat de les persones que
es troba en llista d’espera a
Catalunya necessita un ronyó.
Segueixen per aquest ordre
els que esperen fetge, pulmó,
cor, pàncrees i intestí

50% ESPERA UN RONYÓ

Entre gener i juny d’aquest
any s’han trasplantat 19
ronyons, 3 cors i 3 fetges
en 25 pacients gironins.
Durant tot el 2011 es van
fer 58 trasplantaments

11 ÒRGANS25 TRASPLANTAMENTS

HOSPITAL JOSEP TRUETA

L’hospital Josep Trueta de Girona és l’únic de la regió on es poden fer extraccions d’òrgans

Solidaritat
tambéa les

xarxes socials

R E C O L L I D A D E T A P S

163 MUNICIPIS

Un home dóna sang a l’hospital Josep Trueta de Girona

DONAR MÉS QUE UN ÒRGAN ESTAT I EVOLUCIÓ DELS TRASPLANTAMENTS A LA DEMARCACIÓ DE GIRONA

AGUSTÍ ENSESA / ARXIU

Educar
per salvar
vides

L’Associació de Donants de
Sang de Girona i el Banc de
Sang organitza extraccions a
163 municipis. A les ciutats més
poblades l’acció es repeteix
quatre o cinc cops l’any

S. OLLER
Girona

L a demarcació deGirona
continua estant al cap-
davant en nombre de
donants de sang a Cata-

lunya. De mitjana, 51 persones
per cada 1.000 habitants l’any do-
nen sang –la mitjana catalana
està per sota dels 40–, si bé hi ha
comarques com la Garrotxa que
disparen l’estadística fins a 70.

Un fet que s’explica perquè lama-
rató de sang d’Olot, celebrada al
maig del 2011, va registrar el rè-
cord de donacions de sang en un
sol dia: 1.347.
Lesmaratons de sang són cam-

panyes especials en què es dupli-
quen o tripliquen les donacions
habituals, tot i que en el Banc de
Sang i Teixits recorden que “do-
nar sang ha de ser més un hàbit
que no pas una activitat de solida-
ritat puntual”. Es calcula que una

de cada deu persones que entra a
unhospital necessitarà una trans-
fusió sanguínia i, de moment, la
sang no es pot fabricar. El cap del
servei del Banc de Sang i Teixits
a Girona, Joan Profitós, explica
que actualment les reserves de
sang són bones i que si es conti-
nua amb el ritme de donacions
no hi hauria d’haver problemes
per passar l’estiu. De mitjana es
necessiten entre 800 i 1.000 bos-
ses diàries per cobrir les necessi-
tats dels pacients catalans.
El Banc de Sang i les associa-

cions de donants intensifiquen
les campanyes sobretot a l’estiu,
una època en què les donacions
solen baixar.c

]Les xarxes socials s’han
convertit en plataformes
de difusió de diverses
campanyes que recapten
fons per sufragar els cos-
tosos dels tractaments de
nens malalts. La platafor-
ma SOS Richi va endegar
fa uns mesos una campa-
nya de recollida de taps
de plàstic per finançar el
tractament de càncer
d’un nen de Palamós de 6
anys hospitalitzat a Bos-
ton. La família del nen de
3 anys de La Bisbal d’Em-
pordà Marc Huertas, ope-
rat recentment d’un tu-
mor cerebral, també ha
iniciat una campanya, Un
somriure per en Marc,
per obtindra també taps
per afrontar els costos
relacionats amb el tracta-
ment i ajudar econòmica-
ment els pares. Els taps
es poden portar a dese-
nes de comerços i des-
prés van a parar a una
planta de reciclatge que
en paga uns 200 euros
per tona.

Girona lidera les donacions
de sang aCatalunya

>> VE DE LA PÀGINA ANTERIOR
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ANTONIO CERRILLO
Bovera (Garrigues)

A quest oli combat la
despoblació a lesGar-
rigues, dóna suport a
unprojecte de desen-
volupament rural in-

tegral i ens proporciona fons eco-
nòmics per continuar protegint
la fauna salvatge”, diuDamià Sán-
chez, un dels fundadors de l’asso-
ciació Trenca, mentre exhibeix
unes quantes ampolles amb el
suc aromàtic de les arbequines.
L’oli Salvatge no només és el
fruit d’unes oliveres centenàries
recuperades en una de les zones
més deprimides de les Garrigues,
sinó també el símbol de viratge
d’algunes organitzacions conser-
vacionistes, cada vegadamés bol-
cades en els projectes de desenvo-
lupament rural compatibles amb
la defensa de la natura.
Per això, l’oli Salvatge emma-

gatzema el relat d’aquest gir his-
tòric. L’associació Trenca (sense
ànim de lucre, amb seu a Lleida)
va néixer amb la finalitat de pro-
tegir la fauna salvatge autòctona.
Però amb els nous temps han arri-
bat nous enfocaments. I aquest
nou camí els va portar fins a la
compra d’una finca de 4 hectàre-
es de Bovera, a les Garrigues, vai-
xell insígnia d’un projecte ambi-
ciós de restauració patrimonial,
cultural i natural que comença a
donar resultats.
En aquest espai verge i poc

humanitzat en què es crea una
barreja harmoniosa de cultius tra-
dicionals (olivera i ametller) i
bosc mediterrani, l’associació
Trenca ha recuperat les oliveres
centenàries (abandonades fa de-
senes d’anys), ha restaurat els
vells aljubs sota terra, ha refet
quilòmetres de límits amb murs
de pedra seca i ha re-
habilitat les velles
cabanes amb sostres
tradicionals. Tot l’es-
pai ha estat declarat
reserva de fauna pri-
vada i així ha fona-
mentat una produc-
ció fructífera d’oli
que dóna feina a un
grup de persones
de Bovera.
“Si volemgene-

rar riquesa per a
la gent d’aquesta
zona, amb una po-
blació molt envellida, hem d’im-
pulsar projectes com aquest, per-
què no emigrin”, diu Silverio Cer-
radelo, president de l’associació
Trenca.
Però tota aquesta reconversió

paisatgística no ha estat gens fà-
cil. Calen entre dos i quatre anys

perquè les olive-
res tornin a pro-
duir, diu Damià
Sánchez. Cal po-
dar-les, donar-
los forma, auxili-
ar-les amb adobs
i, a més a més,
fer-les compati-
bles amb un bosc
que es va menjar
el camp.
El resultat n’és

una paradoxa
enorme: els conservacionistes,

el món dels quals girava al vol-
tant de la protecció de fauna sal-
vatge, són guardians integrals del
territori. “Busquemuna gestió in-
tegral dels ecosistemes, perquè
quan s’abandonen es produeix
una gran pèrdua de biodiversi-
tat”, afirma Damià Sánchez. En

total, cada any produeixen 6.000
ampolles de Salvatge, un oli aro-
màtic d’una qualitat altíssima
d’olives recollides amà i elaborat
en fred que es distribueix en boti-
gues especialitzades, restaurants
o per a regal. L’envàs de vidre ne-
gre recull tota una declaració de
principis, ja que a l’etiqueta hi ha
dibuixats els animals que han ac-
tuat d’esperó: el mussol comú,
l’àguila marcenca, la mostela, el
llangardaix ocel·lat, el ruc...
Amés amés, a partir de la tem-

porada que ve es comercialitzarà
amb la certificació ecològica, ja
que prescindeix de pesticides i
fertilitzants químics de síntesi.
Igualment, tenen previst comer-
cialitzar-ne un envàs de tres li-
tres a més bon preu.
Però salvar les oliveres cente-

nàries ha estat més que col·locar

l’home al centre de l’univers.
“Les oliveres centenàries són el
refugi de rèptils, conills o ocells, i
serveixen com a lloc de cria”, diu
Marc Gálvez, tècnic de Trenca,
mentre enumera l’abundant fau-

na en aquesta falda nord del
Montsant –genetes, esquirols, eri-
çons, senglars, teixons, mosteles,
fagines, lirons– que comparteix
els silencis d’aquest enclavament
ideal per gaudir de la natura
d’una manera senzilla. “Ara ens
plantegem comercialitzar una
part de la producció d’oli d’altres
agricultors que venen l’oli a ma-
joristes, perquè així obtindrien
més benefici”, explica Silverio
Cerradelo. La intenció és signar
més contractes de custòdia amb
altres propietaris que vulguin
acceptar la filosofia d’aquesta
associació.
Trenca també participa en di-

versos projectes de conservació
d’espècies en perill, com el voltor
negre o la trenca (que dóna nom
a l’associació), una petita au d’en-
tre 35 i 40 grams que es consi-
dera el vertebrat més amenaçat
d’Espanya i que és objecte d’un
pla de reintroducció a càrrec de
la Generalitat. La por és que la
trenca pugui desaparèixer de les
zones semiàrides del Segrià, com
ja va passar amb l’alosa becuda,
que l’any 2003 es va extingir a
Alfés.
Els tècnics de Trenca són el

braç executor de les accions
d’adequació dels hàbitats que ne-
cessiten aquestes aus per criar i,
alhora, s’encarreguen d’alliberar
pollets criats en captivitat, amb
l’esperança que, després d’hiber-
nar a l’Àfrica, tornin i criïn en
aquestes planes de Lleida. Però
la situació d’aquestes poblacions
és dramàtica. Enguany, per pri-
mera vegada, no han criat i
només han retornat quatre aus
(tres són pollets alliberats l’any
passat). Els tècnics, però, no es
desesperen.
A Torre Ribera, una finca d’al-

fals, farratge i blat demoroprope-
ra a Lleida, preparen el terreny a
la trenca, que necessita un mo-
saic de terrenys variats (guarets,
terrenys erms) amb arbres i mar-
ges per obtenir refugi. Així, a la
finca han destapat canals que es-
taven formigonats, controlen els
predadors (agró roig) i compen-
sen econòmicament l’agricultor
per deixar en guaret una part
dels camps perquè hi hagi insec-
tes abundants que els serveixin
d’aliment.
A Torre Ribera, primer en

grans gàbies i després ja allibe-
rats, els pollets aprenen a caçar
sota la mirada atenta i discreta
d’aquests sentinelles ambprismà-
tics, fins que a finals d’agost aixe-
quin el vol. Tornaran? “Ja ho veu-
rem. Però en aquesta feina està
sent exemplar la col·laboració
dels propietaris de la finca”, su-
bratlla Damià Sánchez.c

El fundador de l’as-
sociació Trenca ha
convertit l’oli d’uns
oliverars recuperats
a les Garrigues
en el símbol d’un pla
de restauració

integral a la
zona

PLA INTEGRAL

Oliveres centenàries
han estat recuperades
després de decennis
d’abandonament

Sentinelles del medi ambient (2)

Damià Sánchez, entre Silverio Cerradelo, president de Trenca, i Marc Gálvez

Ian García González a l’hospital

A.C.

L ’OCELL VA ACTUAR D’ESPERÓ

Trenca prepara els
terrenys agrícoles
aptes per acollir l’au
que corre més perill

BARCELONA Redacció

I an García té quatre anys i pateix
un neuroblastoma, un complicat
càncer pel qual ja l’han operat du-

es vegades i ha rebut radioteràpia i qui-
mioteràpia. El petit també segueix un

tractament alternatiu aNovaYork d’im-
munització, un assaig mèdic que fa 25
anys que funciona i que pot curar-lo.
N’ha fet dos cicles i els metges de Sant
Joan de Déu n’hi recomanen dos més.
La mare de l’Ian, Montse González,

explicava ahir la seva lluita a RAC1 i

com ha fet servir les xarxes socials per
demanar ajuts –cada tractament costa
50.000 euros– perquè ja no saben com
aconseguir els diners. Mentre narrava
la seva història, la companyia aèria
Delta Airlines va trucar a la ràdio per
oferir al petit i als seus pares els bitllets
per a Nova York. La directora de co-
municació, Fina Estalella, va recordar
que cada dia hi ha un vol des de Barce-
lona, i que les seves places estan a dispo-
sició. El desplaçament i l’estada també
suposen un fort desemborsament, enca-
ra que menor que el tractacament.
Lamalaltia de l’Ian està ara controla-

da i és el moment adequat per repetir el
tractament immunitzador. La seva ma-
re està movent cel i terra i ha posat tota
la informació al blog www.ayudaaian.
com.c

Una companyia aèria paga el viatge d’un nen als Estats
Units perquè rebi un car tractament contra el càncer

ElSOSd’unamare
a lesxarxessocials

DAMIÀ
SÁNCHEZ

L’associació Trenca recupera oliveres centenàries i ajuda a salvar
la trenca, el vertebrat més amenaçat d’Espanya

“Aquestoliprotegeix
la faunasalvatge”

juliol 2012
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SALUT wLa vicepresidenta del Govern espanyol, Soraya Sáenz
de Santamaría, va dir ahir que el Govern central està treba-
llant per “organitzar bé” el sistema de supòsits en què es basa-
rà la reforma de la llei de l’avortament. “Hem dit que modifi-
carem la regulació de terminis cap a un sistema de casos, i
cal organitzar bé aquest sistema de casos perquè compleixin,
entre d’altres, els convenis internacionals”, va remarcar des-
prés del Consell de Ministres. / Agències

COOPERACIÓ wLa Federació
Catalana d’ONGD (Fcongd)
ha denunciat que, per prime-
ra vegada en la història,
l’Agència Catalana de Coope-
ració al Desenvolupament
(ACCD) ha anul·lat la convo-
catòria de subvencions per a
les oenagés oberta el març
passat i dotada amb dos mili-
ons d’euros. La Fcongd indi-
ca en un comunicat que es
van presentar més de cent
projectes a aquesta convoca-
tòria ara suprimida. El presi-
dent de la Fcongd, Francesc
Mateu, lamenta la pèrdua
de temps i de recursosm ja
que “a la feina d’elaboració

dels projectes per part del
personal de les oenagés s’hi
suma la tasca del cos tècnic
de l’ACCD, que els havia
revisat i els havia avaluat”.
Les oenagés consideren “im-
moral” que, d’altra banda,
abans no s’hagi eliminat la
convocatòria d’ajuda a em-
preses; “Era necessari por-
tar el business friendly fins
aquí?”, plantegen aquestes
organitzacions. Moltes
oenagés veuen perillar el
seu futur per la caiguda
dels seus ingressos a causa
de les retallades en les
subvencions i la pèrdua de
donants. / Redacció

Lesoenagés lamenten la supressió
de subvencionsde l’ACCD

COMUNICACIÓ wRadiotelevi-
sió Valenciana va començar
ahir una vaga de dos dies
en protesta per l’expedient
de regulació d’ocupació
(ERE) que afecta 1.295 tre-
balladors. El comitè d’em-
presa va xifrar en un 95%
el seguiment de la protesta.
La programació de les emis-
sores i els canals es veu
totalment afectada. Les ron-
des informatives inclouen
una notícia sobre la vaga i
les causes de les mobilitzaci-
ons. / Efe

Lapèrduademassa forestal del 85%dels
boscos tropicals amenaça la biodiversitat

Una iguana verda de l’illa Barro Colorado a Panamà
CHRISTIAN ZIEGLER

NATURA wBona part de les àrees tropicals protegides poden
perdre la seva biodiversitat i alguns animals estan en risc de
desaparèixer, segons un estudi de la revista Nature. En els
últims trenta anys, el 85% de les reserves estudiades han per-
dut massa forestal i només el 2% en van guanyar. Els autors
assenyalen que les àrees més vulnerables són les exposades
als assentaments humans il·legals i la caça, a més de les explo-
tacions agrícoles que desforesten els boscos. / Redacció

SUCCESSOS wDos homes de
35 i 59 anys van morir ahir
en un tiroteig al barri
Costacabana d’Almeria. La
Policia Nacional va detenir
quatre homes de la mateixa
família d’ètnia gitana, com
a presumptes autors. Les
primeres hipòtesis apunten
que la disputa es va ori-
ginar a causa d’una discus-
sió per un negoci que te-
nien en comú. La investi-
gació continua oberta i no
descarten que hi hagi més
detencions. / Efe

Dosmorts enun
tiroteig enun
barri d’Almeria

SáenzdeSantamaría: “Modificarem la
regulaciódels terminis de l’avortament”

Els centres concertats cobreixen el 70% de l’activitat hospitalària de la sanitat pública catalana

Vagadedosdies
aRadiotelevisió
Valenciana

JOSEP CORBELLA
Barcelona

E ls centres sanitaris con-
certats, que realitzen
mésde lameitat de l’ac-
tivitat de la sanitat pú-

blica catalana, no rebran aquest
mes ni un sol euro dels 345 mili-
ons que la Generalitat els abona
mensualment.
Encara que en tres ocasions an-

teriors –octubre i desembre del
2011 i abril del 2012– el Govern
havia deixat de pagar entre el
25% i el 35% dels diners acor-
dats, “no havia passat mai que
diguessin que no paguen la factu-
ra sencera del mes”, va informar
ahir Helena Ris, directora ge-
neral de l’organització empresa-
rial Unió Catalana d’Hospitals
(UCH).
Aquesta situació sense prece-

dents posa els centres concertats
en dificultats per pagar les nòmi-
nes dels 50.000 treballadors i les
factures dels proveïdors. En una
minoria de centres –concreta-
ment, en algun dels hospitals
més petits– fins i tot s’ha conside-
rat la possibilitat de no pagar les
nòmines. La direcció del Servei
Català de la Salut i dels centres
més afectats han buscat soluci-

ons d’emergència en els últims
dies. “Per la informació que te-
nim, creiem que totes les nòmi-
nes de juliol del sector salut es
podran pagar”, va declarar Hele-
na Ris.
De cara a l’agost, la Unió Cata-

lana d’Hospitals va advertir ahir
en un comunicat que “si es repe-
teix aquesta situació, totes les en-
titats del sector sanitari i social
es trobaran en una situació de

col·lapse i les dificultats per al pa-
gament de les nòmines dels tre-
balladors seran majoritàries”.
Fins ara els centres concer-

tats, que reben el gruix del seu
pressupost de la Generalitat pe-
rò tenen autonomia de gestió,
han resolt els impagaments del
Governmitjançant crèdits banca-
ris. Però “les tresoreries dels cen-
tres estan cada vegadamés tensi-
onades i obtenir crèdits resulta

cada vegadamés difícil”, va infor-
mar Helena Ris.
A la UCH ha molestat que la

Generalitat hagi prioritzat el pa-
gament de les nòmines dels fun-
cionaris i altres professionals
que també treballen per la sani-
tat pública, però en centres con-
certats. Aquesta política “genera
la nostra disconformitat perquè
estableix diferències on no n’hi
hauria d’haver”, assenyala el co-
municat de l’organització, que
agrupa més de 400 centres sani-
taris i socials.
HelenaRis recorda que a la sa-

nitat pública deCatalunya hi con-
viuen centres de titularitat públi-
ca i gestió pública (com Vall
d’Hebron), centres de titularitat
pública i gestió concertada (com
el Parc Taulí de Sabadell) i cen-
tres de titularitat privada i gestió
concertada (com la Mútua de
Terrassa). “Tots formen part de
la sanitat pública”, emfatitza Ris.
La UCH reclama que a l’agost

es prioritzi que es puguin pagar
les nòmines del mes i que entre
setembre i octubre el Govern
aboni als centres concertats els
345 milions d’euros correspo-
nents al juliol, així com els altres
endarreriments pendents des de
l’octubre del 2011.c

ÀLEX GARCIA / ARXIU

J. CORBELLA Barcelona

Un fàrmac aprovat contra un ti-
pus de càncer rar és capaç de fer
sortir el virus de la sida (VIH)
dels seus amagatalls al cos, un
avenç cap a l’objectiu d’arribar a
curar la infecció en el futur. Se-
gons resultats presentats aquesta
setmana a la revista Nature, vuit
pacients dels Estats Units que
van rebre una dosi de vorinostat
van experimentar una activació

del virus que estava ocult al seu
organisme. Es tracta del primer
fàrmac amb què s’aconsegueix
aquest efecte. Combinar un trac-
tament d’aquest tipus amb fàr-
macs antiretrovirals que ataquin
el VIH quan surt dels seus re-
servoris és la principal estratègia
d’investigació per eradicar el vi-
rus del cos.
Els autors de la investigació,

liderats per David Margolis de la
Universitat de Carolina del

Nord, adverteixen que el tracta-
ment no està a punt per aplicar-
se a gran escala. I la companyia
Merck, que comercialitza el vo-
rinostat contra un tipus de lim-
foma, no aposta per aquest fàr-
mac per tractar la sida, informa
l’agència Bloomberg. Però la in-
vestigació demostra que fer sor-
tir el virus dels seus reservoris es-
tarà a l’abast de fàrmacs similars
al vorinostat desenvolupats per
actuar contra el VIH.c

Els centres sanitaris concertats es queden aquest mes per primera
vegada sense rebre cap ingrés de la Generalitat per la seva activitat

Zeroeurosal juliol

“Creiem que totes
les nòmines es podran
pagar”, declara
Helena Ris, de la Unió
Catalana d’Hospitals

Trobat el primer fàrmacque
fa sortir elVIHdels amagatalls

PANORAMA

juliol 2012
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LaSerralada
Litoral augmenta
l’espai protegit
LA ROCA DEL VALLÈS wEl parc
de la Serralada Litoral, situat
entre les comarques del
Vallès Oriental i el Maresme,
augmentarà els límits pro-
tegits a prop d’un 60 per
cent, segons va anunciar
ahir el Departament de
Territori i Sostenibilitat, i
passarà de 4.700 hectàree
s a més de 7.400. El parc
integra setze municipis del
Vallès Oriental i el Maresme
i la gestió la fa un consorci
participat per la Diputació
de Barcelona. / Redacció

Persones grans ensenyaran
informàtica a reclusos joves

LLEIDA wLa tempesta de cala-
marsa de divendres a vint
pobles de Lleida va danyar
cultius en 4.000 hectàrees i
va provocar nombroses pèrdu-
es econòmiques que podrien
equiparar-se a les ocasiona-
des a la calamarsada del 5 de
juliol, uns 20 milions d’euros,
segons les primeres estimaci-
ons. La comarca més afectada
va ser el Segrià, amb 3.245
hectàrees, 300 de les quals de
vinya de Raimat, mentre que
la Noguera té prop de 740
hectàrees, entre fruita de lla-
vor, fruita de pinyol, blat de
moro i vinya. El peritatge de
les finques durarà tota la set-
mana. / P. Echauz

PUIGCERDÀ wUn tren amb
75 passatgers va arrossegar
ahir un tractor quan aquest
creuava el pas a nivell de
l’N-260 entre Puigcerdà i
Fontanals de Cerdanya. El
tractorista va resultar ferit
greu i va ser traslladat a l’hos-
pital de Manresa. Els passat-
gers van ser evacuats il·lesos.
El tren circulava entre la Tor
de Querol i l’Hospitalet de
Llobregat. La circulació de
trens es va interrompre i
Renfe va facilitar transport
per carretera. / B. Julbe

El programa ja s’aplica en centres com el de Villabona
CAMILO ALONSO

BARCELONA wLa consellera
de Justícia de la Generalitat,
María Pilar Fernández Bozal,
i el director general de la
Fundació La Caixa, Jaume
Lanaspa, van signar ahir un
conveni per desenvolupar el
programa CiberCaixa Solidà-
ria al centre penitenciari de
joves de la Roca del Vallès.
Aquest és un programa desti-
nat a ensenyar informàtica i
noves tecnologies a interns
que, ben aviat, recuperaran la
llibertat, amb la participació
de persones grans com a for-

madors, a través de l’aula
d’informàtica instal·lada per
la Fundació La Caixa al cen-
tre penitenciari. El programa
ja s’està duent a terme en
altres centres penitenciaris
espanyols, com els de
Badajoz, Teixeiro (A Coru-
ña), Picassent (València),
Villabona (Astúries) i Zuera
(Saragossa). Aquest any s’han
afegit a aquesta iniciativa els
centres Sevilla I i CP
Mallorca i properament s’in-
corporarà també el de Las
Palmas I. / Redacció

Lookingforachallenge?

TARRAGONA wEls 16 tripu-
lants del vaixell turc Istanbul
B., retingut des de fa un mes
al port de Tarragona en no
pagar una multa de 655.000
euros per vessar 3.000 litres
de fuel i oli, han hagut de
rebre l’ajuda humanitària
d’una desena de voluntaris
de la Creu Roja. La tripulació
ha passat un reconeixement
facultatiu i s’ha donat medi-
cació a tres tripulants que
l’han requerit, així com
menjar fresc, llet, aigua i ma-
terial per a higiene personal.
Capitania Marítima mantin-
drà l’ordre de detenció fins
que l’armador aboni la san-
ció. / E. Giralt

W hen you first arrive
in (1) the US, you
realize that every-
thing that you once

saw in themovies is right in front of
your eyes. You are taking part in a
constant show. You can feel the
energy that the city breathes and
feel you are part of it. New Yorkers
are active and entrepreneurial
people. They are always open to
hear new ideas and support merito-
cracy. Work hard, and play harder!
That’s their motto. If you need a
stimulating environment, if you are
looking for a challenge or you’re
just hyperactive, NY is the perfect
city for you!

Sometimes, you can feel over-
whelmed, but there are always
ways to escape from the craziness
in the streets! Going to the Hamp-
tons during the summer, skiing in
the winter or just grabbing a drink
on a rooftop cafe, which is a life
saver when the heat hits! Time in
NYCgoes by very fast and you learn
a lot as it’s a very fast paced life! I’m
not going to lie, life in NY is hard,
and sometimes you can feel lonely
in such a crowded city, but it’s
something you learn to balance. It’s
a jungle, and like in a real one, you
need to be fast and smart. You may
get tricked in (2) the beginning but
after some time you learn to beco-
me a real New Yorker and survive!
Once a friend told me: “Make sure
you leave the city before it makes
you too rough”.
NY has an addictive flavor once

you try it. No matter where you go,
you will always want to go back at
some point. I have heard extreme
comments from friends that would
say: “I went to California on a vacay
for 4 days and I could not wait to be
back in NY. Everything on the west
coast is too slow!”. I think it’s a
great place to learn about life, but
you need to be conscious always of
who you are and where you are.
Some people I know say they spent
their lives as workaholics and only
after some years did they realize
what they had missed. However, If
you make it in NY, you can make it
anywhere! Or that’s what they say!

Blanca Rodríguez,

BBA & MBA Esade,

viu i treballa a

Nova York

Ajudahumanitària
als 16 tripulants
del vaixell retingut

Activity on the streets of New York City

Lacalamarsa
va afectar
4.000hectàrees

PER NICK FLYNN, PROFESSOR A L’ESADE ELC

Untren arrossega
un tractor
enunpas a nivell

FROM ABROAD

BLANCA RODRÍGUEZ

PER PRACTICAR ANGLÈS

WHAT HAVE WE LEARNT?

TODAY WITH
BLANCA
RODRÍGUEZ
NEW YORK
USA

1. For place we can
generalize and say
IN refers to any
space we can consi-
der enclosed. With
the expression “in
the US” (1) imagine
a map of the whole
country to get the
idea of enclosed
space. Other ideas
would be “I work IN
an office or Burnley
is IN England”.
What about AT?
This refers to a speci-
fic point. When you

meet people you can
say “Let’s meet AT
the cinema”, this
would be interpre-
ted as outside the
cinema. If you don’t
want to pay for your
friend you could say
“let’s meet IN the
cinema” but you
might not meet each
other. Other com-
mon uses are “at
work” and “at ho-
me”. What about
ON? This can be
explained by refer-

ring to surfaces. For
example “ON the
wall” or “ON the
menu”. In a Lady
Gaga concert you
will probably say
“Ouch! You are stan-
ding ON my foot”.
2. When we refer to
a precise time we
say AT so we would
say “AT the begin-
ning of the film” or
“AT 3 o’clock”. We
use ON with days or
dates “See you ON
Saturday” or “I was

born ON 23rd Au-
gust IN 1958”. We
use IN when we
refer to months or
years or a period of
time. In the text “in
the beginning” (2)
means the first few
months rather than
a precise time. Com-
mon examples are
“In summer”, “in
July” or after La Nit
Boja in Les Santes in
Mataró we say
“don’t call me in the
morning”.

BATEC
CIUTADÀ

ESTEVE GIRALT
Rasquera

L’esperat pregó de la festa major
de Rasquera (Ribera d’Ebre), di-
vendres al vespre, anirà a càrrec
del doctor Joan Carles March,
acèrrim defensor de l’ús tera-
pèutic del cànnabis, en substitu-
ció de Felip Puig, que va al·legar
problemes d’agenda després que
hagués acceptat la proposta de
l’alcalde, Bernat Pellisa.
March, màster en Salut Públi-

ca, doctor en Ciutadania, Ètica i
Participació de l’Escola Andalusa
de Salut Pública, va assessorar
l’Ajuntament de Rasquera en

l’elaboració de l’informe científic
que va servir al Consistori per
avalar el projecte i impulsar la
polèmica plantació, ara paralit-
zada judicialment.
Pellisa va confirmar diverses

setmanes enrere la renúncia del
conseller d’Interior, amb qui va
dir mantenir una bona relació,
lamentant que les “pressions”
dels màxims mandataris de CiU
a la comarca a Felip Puig ha-
guessin forçat la renúncia. El
conseller havia acceptat la pro-
posta de ser el pregoner de la
festa, a proposta del mateix al-
calde, pocs dies després de l’in-
cendi que va calcinar més de

3.000 hectàrees a mitjan maig
entre els municipis de Rasquera i
el Perelló (Baix Ebre).
El doctorMarch és un dels ava-

ladors del projecte de Rasquera,
ja que afirma que la prevenció
del consum en joves i adoles-
cents és un dels eixos del pla.
March destaca també que el pro-
jecte inclou l’ús medicinal del
cànnabis, amb la investigació a
través d’assajos clínics amb pa-
cients malaltes de càncer de ma-
ma o fibromiàlgia. Per a aquest
prestigiós investigador la planta-
ció de Rasquera podria afavorir
el desenvolupament del cànnabis
terapèutic.c

Undoctordefensorde l’úsmedicinal
delcànnabis,pregonerdeRasquera
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COMUNICACIÓ wLa periodista
Mònica Terribas assumirà el
càrrec d’editora i consellera
delegada de l’empresa propie-
tària del diari Ara, segons ha
anunciat Ferran Rodés, presi-
dent del seu consell d’admi-
nistració. Terribas ha estat
escollida “per contribuir al
creixement i al desenvolupa-
ment de l’Ara i per preparar
el nou projecte” del diari,
que coincidirà amb el segon
aniversari de la publicació
catalana (el proper 28 de
novembre). El diari Ara està
dirigit pel periodista Carles
Capdevila. / Redacció

MònicaTerribas,
consellera delegada
del diari ‘Ara’

EDUCACIÓ wLes retallades
han fet que el nombre de
professors de l’ensenya-
ment públic no universitari
hagi descendit per primera
vegada en dues dècades a
Espanya. Així, s’ha passat
de 496.800 docents el curs
2010-2011 a 493.930 el
2011-2012, un 0,6 per cent
menys, segons dades del
Ministeri d’Educació. En
canvi, aquest curs hi va ha-
ver 116.272 alumnes més.
Catalunya ha perdut 445
docents. / Redacció

Lesbequesper a llibres tampoc
noarriben a 137.000 alumnes

El ministeri reduirà els ajuts per a llibres un 70%
KIM MANRESA / ARXIU

Mònica Terribas

EDUCACIÓ wUns 137.000
alumnes de primària i ESO a
Catalunya encara no han
rebut els diners de les be-
ques de material escolar del
curs 2011-2012. Ensenyament
hauria d’haver abonat els
ajuts aquest juliol, però els
problemes de tresoreria de la
Generalitat han impedit que
es fessin els pagaments. El
mateix ha passat amb les
beques per a universitaris
(5.800 estudiants esperen els
diners). Des d’Ensenyament
expliquen que es pagarà a les
famílies “tan aviat com sigui
possible, és un tema priorita-
ri”, sense concretar dates. Els
diners de les beques per a
llibres vénen del Ministeri

d’Educació i a Catalunya li
corresponen 11,6 milions d’eu-
ros, amb la qual cosa cadas-
cun dels 137.000 alumnes
beneficiaris ha de rebre 84,5
euros de mitjana. Per al curs
2012-2013 hi haurà menys
diners per a beques, perquè
el ministeri ha reduït la parti-
da per a aquests ajuts un
70%. Catalunya només rebrà
3,7 milions d’euros. Això pre-
ocupa molt a la conselleria
que dirigeix Irene Rigau. A
més, Catalunya és de les auto-
nomies amb menys ajuts per
alumne: 16,11 euros aquest
any, davant els 39,44 euros
d’Extremadura, els 29,59
euros d’Andalusia o els 25,13
de Múrcia. / M. Gutiérrez

ALPINISME wL’alpinista tar-
ragoní Òscar Cadiach va
assolir dimarts el cim del
K2 (8.611 m), el seu onzè
vuit mil, sense oxigen artifi-
cial, i es va apropar així a
l’objectiu de convertir-se en
el primer català a comple-
tar els 14 cims més alts del
món. Cadiach, ja al camp
base, decidirà ara si torna a
Tarragona o bé intenta l’as-
salt al Broad Peak (8.470
m), tal com tenia previst al
principi. A l’alpinista li fal-
ten tres cims. / E. Giralt

JOSEP CORBELLA
Barcelona

Les cèl·lules mare són a l’origen
d’almenys tres tipus diferents de
càncer i són les responsables que
lamalaltia pugui resistir als tracta-
ments i reaparèixer mesos o anys
més tard, segons tres investigaci-
ons presentades aquesta setmana
a les revistes científiques Nature i
Science.

Les investigacions són impor-
tants des d’un punt de vista con-
ceptual perquè suposen un canvi
en la visió que metges i biòlegs te-
nen del càncer. Però també des
d’un punt de vista clínic perquè
aquestamillor comprensió del càn-
cer portaràprevisiblement amillo-
rar els tractaments.

Per exemple, en lloc de buscar
tractaments contra les cèl·lules
que més proliferen, com fins ara,
es podran buscar contra les cèl·lu-
les mare que guien la progressió
del càncer. I en lloc d’avaluar-ne
l’eficàcia segons la reducció de la
mida dels tumors, es podrà inten-
tar avaluar si ataquen les cèl·lules
adequades dins del tumor.

Els resultats “apunten a un can-
vi de paradigma en la nostra visió
del càncer”, declara EduardBatlle,
investigador Icrea a l’Institut de
RecercaBiomèdica (IRB)deBarce-
lona i especialista en cèl·lules ma-

re tumorals. La idea clàssica que
un tumor és un caos de cèl·lules i
que cadascuna intenta multipli-
car-se sense límit es revela aramas-
sa simple.

Les investigacions realitzades
amb tumors gàstrics, cerebrals i cu-
tanis indiquen que hi ha una jerar-
quia entre diferents tipus de cèl·lu-
les a l’interior dels tumors. Aques-
ta organització jeràrquica recorda
a la de les societats d’insectes, amb
una minoria de reines i una majo-
ria d’obreres.

Els tractaments de quimiote-
ràpia i radioteràpia, que apunten
de manera indiscriminada a les
cèl·lules canceroses, eliminen ma-
joritàriament les obreres. “Aques-
ta estratègia no és ineficaç, ja que
prolonga la supervivència de ma-
nera significativa”, recorda Josep

Tabernero, cap de servei d’oncolo-
gia de l’hospital Vall d’Hebron.

Però la seva eficàcia té un límit,
com ho demostra el fet que hi ha
un percentatge elevat de pacients
en qui el càncer es reprodueix. Les
cèl·lulesmare del càncer podenex-
plicar per què es reprodueix lama-
laltia. “Si no s’eliminen també les
reines, el tumor tornarà a créixer”,
aclareix Eduard Batlle.

Fins i tot les teràpiesmoleculars
desenvolupades en l’última dèca-
da i que han millorat els tracta-
ments de diferents tipus de càncer
apunten a punts vulnerables de les
cèl·lules tumorals independent-
ment de si són cèl·lules mare o no.
És a dir, apunten a cèl·lules que es
multipliquen amb rapidesa, però

no necessàriament a aquelles que
són responsables d’originar el tu-
mor, de resistir als tractaments i
de formar metàstasi.

La investigació sobre cèl·lules
mare dels tumors cerebrals, dirigi-
da per Luis Parada a la Universitat
de Texas Southwestern (EUA), ha
demostrat en aquest sentit que és
una petita població de cèl·lules la
que fa reaparèixer els glioblasto-
mes (el tipus més greu i comú de
tumor cerebral) desprésdel tracta-
ment. Parada també ha demostrat
que aquestes cèl·lules, que són les
mésmalignes del tumor, noesmul-
tipliquen amb rapidesa i són poc
vulnerables als tractaments clàs-
sics que ataquen les cèl·lules que
més es multipliquen.

“S’està obrint un nou campd’in-
vestigació per identificar què és

el que distingeix les cèl·lules ma-
re de la resta de cèl·lules dels tu-
mors”, destaca Eduard Batlle.
“Avançaren aquesta línia seràdeci-
siu per desenvolupar tractaments
específics contra les cèl·lules mare
tumorals”.

Encara que la idea que existei-
xen cèl·lules mare tumorals no és
nova, fins ara era una idea contro-
vertida amb partidaris i detrac-
tors. Part de la controvèrsia s’expli-
ca perquè els experiments s’havi-
en fet implantant cèl·lules tumo-
rals en ratolins immunodeprimits
i s’havia observat comnomés algu-
nes d’aquestes cèl·lules generaven
nous tumors. Com que aquests ex-
periments no reprodueixen el fun-
cionament real dels tumors en els
pacients, hi havia dubtes sobre
com interpretar els resultats.

Les tres investigacions presen-
tades aquesta setmana “demos-
tren de manera molt convincent i
elegant l’existència de les cèl·lu-
les mare tumorals”, destaca Joan
Seoane, investigador Icrea a l’Ins-
titut d’Oncologia Vall d’Hebron
(VHIO), que busca tractaments
per atacar les cèl·lulesmaredel gli-
oblastoma.

Hans Clevers, de l’Institut
Hubrecht de Utrecht (Holanda),
n’ha demostrat l’existència en tu-
mors intestinals. Cédric Blanpain,
de la Universitat Lliure de Brus-

sel·les (Bèlgica), en tumors cuta-
nis. I Luis Parada, de laUniversitat
de Texas Southwestern (EUA), en
glioblastomes.

“Nosabemencara si tots els càn-
cers tenen cèl·lules mare que els
causen i els fan evolucionar, caldrà
investigar-ho tumor per tumor”,
adverteix Eduard Batlle, de l’IRB.
Però si trobar cèl·lules mare en un
sol tumor podria ser una excepció,
trobar-les en tres suggereix que hi
ha una regla.

Segons Joan Seoane, del VHIO,
“és possible que gairebé tots els
càncers s’originin i evolucionin
per l’acció de cèl·lules mare”. En-
tre els primers candidats, en els
quals ja s’han trobat indicis de
l’existència de cèl·lules mare, des-
taquen els de mama, els de pròsta-
ta i els de pulmó.c

ÒscarCadiach
coronaelK2, el
seuonzè vuitmil

AVENÇ CONCEPTUAL

És “un canvi de
paradigma en la nostra
visió del càncer”,
afirma Eduard Batlle

L’Institut de Recerca Biomèdica de Barcelona ha fet estudis pioners de cèl·lules mare tumorals

Elprofessorat cau
perprimer copen
20anys aEspanya

ANA JIMÉNEZ / ARXIU

AVENÇ CLÍNIC

El descobriment obre
la via a fer teràpies
selectives contra les
cèl·lules més malignes

PANORAMA

Elcàncer técèl·lulesmare
queenguienelcreixement
Atacar l’arrel dels tumors, nou objectiu terapèutic
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PRENDRE
UNCAFÈ
MILLORA
L’ATENCIÓ
I FRENA
ALGUNS
TRASTORNS

ELVI S’HA
VINCULAT
ABENEFICIS
PERA
LA SALUT
DEL
COR

cap de grup del CIBERobn,

de l’Hospital Clínic de

Barcelona, i coordinador de

diverses investigacions so-

bre els efectes beneficiosos

que aporta el vi a la nostra

salut. És a dir, no només

els polifenols –substàncies

que es troben a la pell i a les

llavors del raïm, i que pro-

tegeixen les plantes del sol

i de determinades toxines–

serien positius, sinó també

l’etanol.

És a dir, el vi és saludable no

només pel fet de contenir

polifenols, sinó gràcies a

l’efecte combinat d’aquests

i de l’alcohol. L’excés és,

comen tots els aliments an-

teriors, perniciós. El doctor

Estruch recorda que, en el

cas de l’alcohol, els efectes

varien segons el gènere. Les

dones hi sónmés sensibles

i, per tant, el consumque

en fan ha de ser inferior al

dels homes: una copa al dia

de vi per a elles, dues copes

per a ells.

Però si l’alcohol del vi pot ser

bo per a la salut... què passa

amb la resta de begudes

alcohòliques? Durant l’es-

tudi científic dut a terme pel

seu equip, els subjectes, en

aquest cas homes, van pren-

dre quantitatsmoderades

de vi amb els àpats durant

unmes. Després d’un perío-

de de neteja, és a dir, sense

consumir cap classe d’alco-

hol, van repetir el procés,

però aquesta vegada amb

gintònic. “El resultat va ser –

resumeix Estruch– que tant

el vi negre com la ginebra

van augmentar el coles-

terol protector (bo) i van

exercir efectes antioxidants

i antiinflamatoris. Però els

polifenols, que són presents

al vi i no a la ginebra, van

intensificar aquests efectes

positius”.

És important insistir que,

perquè l’alcohol no es torni

el nostre enemicmés peri-

llós, se n’ha d’evitar l’abús i

el consumexcessiu durant

períodes llargs de temps.

“La dosi de què estempar-

lant és deu grams d’alcohol

al dia per a les dones, i ni un

més, és a dir: una ampolleta

de cervesa omig got de

conyac o ginebra. I en el cas

dels homes, l’equivalent a

dues unitats, o 20 grams”.

I si en volempotenciar els

beneficis, indubtablement

ens hauremde decantar pel

vi, especialment el vi negre.

Encara falten estudis sobre

aquesta qüestió –quins

tipus de raïm sónmés

propicis–, però es considera

que el vi negre contémés

polifenols que el blanc (ja

que hi hamés presència de

la pell del raïmen el procés

d’elaboració). I dins l’àmbit

dels vins negres, en els joves

la presència d’aquestes

substàncies ésmés potent,

encara que els de reserva i

criança també adquireixen

polifenols del roure en

envellir en bóta. I ara que

està tan demoda, fins i tot

el vi desalcoholitzat podria

tenir efectes similars.

CAFÈ
El petroli no és l’únic or ne-

gre quemou elmón. Cada

any es consumeixen sis-

centsmilmilions de tasses

de cafè (600.000milions!),

segons l’Organització

Internacional del Cafè. Tot

aixòmalgrat les advertèn-

cies sanitàries, que durant

anys han proscrit el cafè.

Tanmateix, la cafeïna pot

ser la nostra aliada secreta a

l’hora de prevenirmalalties

neurodegeneratives. “S’ha

trobat una associació direc-

ta entre consumhabitual de

cafè imenys incidència de

malalties comel parkinson i

l’alzheimer, tot i que encara

calenmés estudis”, explica

Ana Adán, professora del

Departament de Psiquiatria

i Psicobiologia Clínica de la

Universitat de Barcelona.

Altres estudis asseguren que

també prevé certs tipus de

càncer, comel de pròstata,

malalties hepàtiques i

malalties cardiovasculars,

amés demillorar la nostra

capacitat d’atenció i el

rendiment cognitiu. “Si a

vostè li agrada i el tolera i no

té contraindicacions, el cafè

pot ser un hàbit saludable i

beneficiós per a quan sigui

més gran”.

Encara que aquesta subs-

tància no només és present

al cafè (també es troba als

refrescos de cola i al te, i fins

i tot en pastilles), “no s’ha

aconseguit cap formulació

en què la cafeïna siguimés

eficient que en el cafè”, as-

senyala Adam, que ha dirigit

un estudi sobre el tema. “La

cafeïna és una substància

psicoactiva que actua coma

antioxidant per al cervell de

manera preventiva i combat

els radicals lliures”. Un cafè

carregat conté al voltant de

100mil·ligrams de cafeïna,

encara que el contingut de

cafeïna depèn de les prepa-

racions imòlts.

Prendre entre tres i quatre

tasses de cafè al dia no

només no és dolent, sinó

que beneficia el nostre or-

ganisme, encara que Adam

subratlla que “només amb

un cafè al dia ja obtenimun

benefici”. El consumde cafè,

amés de sermoderat, ha

d’anar acompanyat, sens

dubte, d’una dieta sana i

de dormir bé (si el cafè ho

permet, és clar, demanera

que potser no és bona idea

prendre’n a última hora de

la nit).

Però a la nostra tassa

matinal o demitja tarda

hi hamés coses, a part de

cafeïna. Aigua, sucre, i de

vegades llet o gel. “Comque

anem curts d’hidratació,

l’aigua ambquè femel cafè

ens vamolt bé, i a l’estiu

cafè amb gel. La llet no

espatlla els principis actius

de la cafeïna. I el sucre, o el

que és elmateix, la glucosa,

sense abusar-ne, i si no hi

ha contraindicacions, és

energia per al cervell, per-

què les neurones treballin, i

potencia els efectes de la ca-

feïna. I ajuda lamemòria”,

assegura la investigadora.

Lamitologia popular sol

titllar el cafè d’addicció, i fins

i tot es parla,mig de broma

mig seriosament, dels

cafeïnòmans. És cert que la

cafeïna allibera dopamina,

és a dir, la responsable de

les sensacions de plaer i

benestar, que també és

present a la cocaïna o a

l’heroïna. Tanmateix, “és

tan poca dopamina –afirma

AnaAdán– , que no supera

el llindar per convertir-se en

addicció. Ens fa sentir bé de

maneramoltmoderada.

L’OrganitzacióMundial de

la Salut (OMS) no reconeix

la cafeïna comaaddicció, ja

que no produeix depen-

dència”.

El cafè, amés, té una inci-

dència directa en la nostra

vida sexual. La cafeïna

és estimulant, revitalitza

òrgans i teixits, i ajuda el

cor a bombar sang a la resta

del cos... i, per tant, facilita

els intercanvis sexuals. I és

que ja ho deiaMadamede

Pompadour al segle XVIII:

“Xampany en públic i cafè

ambel teu amant”.
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AdéuaCurroJiménez

L’a c t o r
S an cho
G r a c i a
va morir
ahir a la

nit aMadrid, als 75 anys,
com a conseqüència de
les complicacions del
càncer de pulmó que te-
nia, segons va informar
la germana de l’actor,
Lucía Gracia. L’intèr-
pret va compatibilitzar
teatre, cinema i televi-
sió, i era agregat cultural
honorari a Espanya de
l’Uruguai –país al qual
se sentia molt unit– des
de gener del 1991, per de-
signació del llavors presi-
dent uruguaià, Luis Al-
berto Lacalle.
Amb una enorme fil-

mografia darrere, serà
recordat per una genera-
ció de televidents com
Curro Jiménez. Va mo-
rir cap a les 23.50 hores
a la ClínicaQuirón. Esta-
va acompanyat per la se-
va dona, els seus tres
fills, la seva germana i la
seva neboda. La família
es troba molt afligida, ja
que malgrat la malaltia
que tenia l’intèrpret, no
esperaven un desenllaç
tan ràpid. Les seves res-
tesmortals seran incine-
rades avui. L’actor hau-
ria fet 76 anys el proper
27 de setembre.
Malgrat el seu delicat

estat de salut, no va dei-
xar de treballar. Una de
les seves últimes aparici-
ons a la gran pantalla va
ser en un petit però in-
tens paper a la pel·lícula
Entre lobos, protagonit-
zada per Juan José Ballesta, on
eren ja molt perceptibles els es-
tralls que lamalaltia li havia cau-
sat. Gracia es va fer famós per la
seva interpretació en la telesè-
rieCurro Jiménez (1979), deMa-
rio Camus, que va ser emesa du-
rant la transició democràtica i
en la qual interpretava un ban-
doler en lluita contra les injustí-
cies i contra la invasió de les tro-
pes napoleòniques. L’actor va
protagonitzar també, entremol-
tes altres pel·lícules,Montoyas y
Tarantos (1989), de Vicente Es-

crivá, iEl crimen del padre Ama-
ro (2002), de Carlos Carrera, se-
leccionades per representar Es-
panya i Mèxic, respectivament,
a les candidatures als Oscar.

Sancho Gracia va ser també
candidat a un premi Goya el
2002 a la millor interpretació
masculina per la seva actuació a
la pel·lícula 800 bales, d’Álex de
la Iglesia. Nascut aMadrid el 27
de setembre del 1936, la infante-
sa de Félix Ángel Sancho Gra-
cia va transcórrer entre els bar-
ris madrilenys d’Embajadores i
Lavapiés. Expulsat de diverses
escoles a causa del seu caràcter
inquiet, es va traslladar a
l’Uruguai amb la seva família el
1947, on va viure fins al 1964,

any en què va morir el
seu pare. A l’Uruguai va-
treballar en diverses fei-
nes i es va fer actor a par-
tir de la lectura d’un
anunci d’un diari. Va ser
alumnede l’actriu catala-
na Margarida Xirgu al
Conservatori de Monte-
video, on va estudiar
tres anys i va treballar
en els muntatges de
Bodas de sangre, de
García Lorca, i El sueño
de una noche de verano,
deWilliamShakespeare.
De caràcter extravertit,
va cridar l’atenció de
productors i aviat es va
convertir en actor de
pel·lícules d’acció, aven-
tures, espagueti-wes-
tern i comèdies. Va tre-
ballar amb directors
com Juan Antonio Bar-
dem, Jaime de Armiñán,
Vicente Aranda, Mario
Camus, Adolfo Arista-
ráin o José Luis Cuerda,
entre d’altres. Va partici-
par en més d’un cente-
nar de pel·lícules i mun-
tatges de teatre, però va
ser a la televisió on es va
consagrar com a actor i
va obtenirmés populari-
tat, ambpapers en les sè-
ries Los camioneros
(1973) o la popular Cur-
ro Jiménez (1976), de la
qual va ser creador i co-
productor entre 1976 i
1978 i en la seva segona
part, el 1994, en la qual
encarnava el paper de
bandoler-heroi, al costat
d’Álvaro de Luna i José
Sancho. Va protagonit-
zar després per a TVE la
sèrie La máscara negra

(1980) i l’estiu del 1982 va encar-
nar Juan Martín Díez, el Empe-
cinado, heroi de la Guerra de la
Independència, en la coproduc-
ció hispanofrancesa Los desas-
tres de la guerra, de nou a les or-
dres de Mario Camus, amb Pa-
co Rabal i Álvaro de Luna; més
recentment va actuar a Unidad
Central Operativa (2009). Per a
la petita pantalla va fer algunes
de les sevesmillors interpretaci-
ons, com la de l’assassí Jarabo
en un dels episodis de La huella
del crimen.c.

AUERBACH/GETTY

Confessió
postmòrtem

A diferència de la ma-
joria dels mortals, per
Val Patterson (1953,
Utah) no va ser im-
prescindible deixar

constància de les seves proeses al
seu obituari. Al contrari: en el text
que va redactar ell mateix va voler
treure a la llum alguns draps bruts
de la seva vida, a la qual va donar fi
un càncer de coll el 10 de juliol
d’aquest any. Tanmateix, no es
tracta d’una confessió dramàtica,
com reflecteix la gràcia amb què
va escriure sobre si mateix a l’obi-
tuari publicat al diari de la seva ciu-
tat natal, el Salt Lake Tribune.

Deixant enrere les paraules
d’amor a la seva dona, Mary Jane,
els records de la seva família i la
sevapròpia descripció com“unar-
tista, inventor, home de negocis,
còmic irreverent, marit, germà,
fill, amant dels gats, cínic”, el co-
miat anava seguit de la confessió
del robatori de la caixa forta de
l’hotel Motor View Drive Inn el
1971. Augmentant la sorpresa dels
lectors, va reconèixer que en reali-
tat no era doctor per la Universitat
deUtah, i explicava que el seu títol
es devia a un error per part de la
secretària del centre, que va col·lo-
car la seva fitxa al calaix equivocat:
“Ni tan sols no em vaig arribar a
graduar (...) De fet, no vaig arribar
a saber mai què significaven les
lletres PhD”. Com a cirereta, Pat-
terson va animar el parc d’atrac-
cions deDisneyland i el parc aquà-
tic de San Diego a retirar “l’expul-
sió per tota la vida” amb què l’ha-
vien penalitzat –no explicava per
què–perquè “ja no seria unproble-
ma mai més”.

El costat fosc de Patterson no li
va causar gaires remordiments, ja
que en aquesta carta pòstuma va
afirmar que el seu únic lament a la
vida era “haver fumat malgrat sa-
ber que era nociu per a ell” i “ha-
ver robat una dècada omés a la se-
va estimada Mary Jane per haver
envellit junts”.

La recepció del seu obituari va
causar polèmica alsmitjans i entre
els qui el van conèixer, encara que
la majoria de les condolences que
li van dedicar a http://starksfune-
ral.com van ser d’afecte i reconei-
xement per la seva vitalitat i espe-
rit de vida.

NURIA MORALES

OBITUARIS

Alumne a l’Uruguai
de Margarida Xirgu
i amb una extensa
filmografia, la tele el
va fer molt popular

Actor Va redactar el seu obituari,
reconeixent-hi les relliscades

de la seva vida

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.

Avui fa un any

Carles Francitorra Orteu
Carles Visus Visus
Carlos Rosal Bertrand
Carmen Lopez Hortelano
Elvira Pérez Tornel
Encarnación Martínez Salcedo
Enric Riverola Baldellou
Fernanda Gadea Cuesta
Francisca Berenguer Chiquillo
Gertrudis Ruiz Moreno
Josep Marcó i Escubedo

Josep Maria Gutiérrez Andrés
Julia Pascual del Pozo
Julio Manegat Pérez
Maite Rodríguez Avilés
Maria Isabel Mora Cuevas
Maria Marí Cumella
Milagros Boira Hernández
Pedro Gomez Jimenez
Pura Ibáñez Sánchez
Ramon Tarafa Martrat
Sara García Monleón

comiats personalitzats amb música en directe
més informació 934 841 999

a prop teu

a Barcelona

als cementiris
crematori de montjuïc

SANCHO GRACIA (1936–2012) VAL PATTERSON (1953-2012)
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El model italià. Jorge Fernández Díaz proposa un final per
a ETA similar al de les Brigades Roges a Itàlia

EMILIO NARANJO / EFE

Fernández creuqueel temps avala
els qui novannegociar ambETA
Elministre de l’Interior considera irreversible el final de la banda terrorista

MADRID Redacció

El ministre de l’Interior, Jorge
Fernández Díaz, s’ha mostrat
convençut que el cessament de
l’activitat terrorista per part
d’ETA és “irreversible” i creu
que el temps ha acabat per donar
la raó als qui van apostar per no
negociar amb la banda terrorista.
En una entrevista concedida a
l’agència Efe, Fernández Díaz fa
un repàs dels gairebé deu mesos
des queETAva anunciar el cessa-
ment definitiu del terrorisme el
passat 20 d’octubre, “derrotada”
per la Policia, la Guàrdia Civil i el
conjunt de la societat espanyola.

El titular d’Interior no té dub-
tes que la decisió d’ETA no té
marxa enrere perquè un retorn a
les armes provocaria un rebuig
“total i absolut” en la societat bas-
ca i seria impedit a més per les
forces de seguretat de l’Estat. “El
cessament d’ETA és irreversible
–assenyala– i el que ha de fer ara
és interioritzar que ha estat der-
rotada. I això significa dissol-
dre’s”.

Per això, en aquesta última
etapa de l’organització, el minis-
tre de l’Interior rebutja de totes
totes qualsevol procés de negocia-
ció a l’estil del d’Irlanda del
Nord, on recentment diverses fac-

cions de l’IRA han unit forces
per tornar a l’activitat armada.
Aquest fet demostra, segons Fer-
nández Díaz, que el “diàleg” amb
ETA, reclamat per alguns sec-
tors, suposa un “diagnòstic equi-
vocat” del conflicte basc.

Davant l’alternativa de la ne-
gociació, el ministre aposta per
unmodel de dissolució, similar al
desenvolupat a Itàlia els anys 80
amb les Brigades Roges, acom-
panyat permesures de reinserció
individualitzada dels presos i, en

aquest cas, dels refugiats i fugits
que tinguin comptes pendents
amb la Justícia, però en el marc
de la llei”.

“El temps ens està donant cada
vegada més la raó als que vam
apostar per aquest model i el

temps l’hi està traient als que van
apostar per l’altre”. Això sí, Fer-
nández Díaz reconeix que el pla
de reinserció de presos que va
arrencar a l’abril requereix d’un
“període de maduració” i un
temps perquè els reclusos d’ETA
acceptin que no hi haurà mesu-
res col·lectives ni extraordinàri-
es. “Cal donar temps al temps,
perquè els presos assumeixin la
realitat i que mai no hi haurà ne-
gociació amb aquest Govern”.

En aquest sentit, Fernández es-
pera que quan ETA deixi d’exis-
tir molts dels 500 etarres que són
a la presó s’acolliran “sens dub-
te” als programes de reinserció.
Així mateix, el Govern espanyol
es replantejaria la política de dis-

persió de presos d’ETA una ve-
gada que la banda es dissolgués.

Finalment, Fernández Díaz,
considera necessaris canvis en la
legislació per poder fer front de
forma eficaç al terrorisme isla-
mista, davant les dificultats que
troben les forces de seguretat per
aportar davant el jutge proves
precises contra les xarxes giha-
distes. “És una amenaça global i
davant d’això necessitem una
resposta global: eficiència de les
operacions policials i dels serveis
d’intel·ligència i adequades regu-
lacions legals”, va reclamar elmi-
nistre de l’Interior.c

L A P R O T E S T A

El ministre defensa
canviar la legislació
per combatre amb
molta més eficàcia el
terrorisme gihadista

Presos etarres
envagade fam

(2)

VINES A LES ILLES
de DESCOMPTE SI FAS
LA RESERVA fins al 20 d’AGOST (1)7%

Preus per persona en habitació doble, vàlids per a determinades dates si fas la reserva del 9 al 20 d’agost de 2012. Inclouen: vols en classe turista (sortida des de Barcelona, excepte si s’indica des de Lleida), taxes aèries, trasllats i estada en el règim indicat. Despeses de gestió (6 € per reserva) no
incloses. Consulta’n les condicions. Places limitades. (1) DESCOMPTE OFERT PER VIATGES EL CORTE INGLÉS APLICAT ALS PREUS PUBLICATS excepte a l’import de taxes aèries i suplements de carburant. (2) Interessos subvencionats per Viatges El Corte Inglés, SA. Finançament subjecte a aprovació de
Financiera El Corte Inglés EFC, SA. Rebut mínim de 30 €. Despeses de gestió finançades, en funció de l’import de la venda: des de 3 € fins a un màxim de 12 €. Exemples representatius de finançament de compres: Import 300 €, ajornament a 3 mesos sense interessos, TIN 0%, TAE 10,44%, despeses
de gestió 5 €, import total ajornat: 305 €. Import 3.000 €, ajornament a 3 mesos sense interessos, TIN 0%, TAE 2,42%, despeses de gestió 12 €, import total ajornat 3.012 €. AE: Allotjament i Esmorzar. MP: Mitja Pensió. PC: Pensió Completa. TI: Tot Inclòs.

LES ILLES BALEARS 8 dies / 7 nits AGOST des de SETEMBRE des de OCTUBRE des de

MALLORCA
Sol Antillas / Barbados **** AE 481€ 435€ 296€
Hotel Be Live Grand Palace de Muro ***** AE 1.089€ 630€ 505€

EIVISSA Sol S´Argamassa **** MP 639€ 589€ 395€

MENORCA
Hotel Sagitario Playa **** AE

Sortida des de Lleida

545€ --- ---

Hotel Princesa Playa **** MP 571€ --- ---

8 dies / 7 nits 8 dies / 7 nits AGOST desde SETEMBRE des de OCTUBRE des de

TENERIFE
Hotel Be Live Orotava **** PC 545€ 642€ 603€
Hotel Be Live Playa La Arena **** MP 743€ 606€ 550€

FUERTEVENTURA

Suite Atlantis Fuerteventura

Resort Be Live **** SUP TI
763€ --- ---

Hotel Barceló Jandía Mar **** TI 667€ --- ---

LANZAROTE
Hotel Be Live Grand Teguise Playa **** MP 481€ 503€ 472€
Be Live Lanzarote Resort **** TI 702€ 543€ 556€

]Un total de 28 presos
d’ETA distribuïts en tres
presons de França i Es-
panya han començat una
vaga de fam en solidari-
tat amb el reclús Iosu
Uribetxebarria Bolinaga,
malalt de càncer en fase
terminal que reclama ser
posat en llibertat, segons
l’associació de familiars
de reclusos de la banda,
Etxerat. Aquests 28 pre-
sos s’afegeixen així a la
vaga de fam iniciada di-
mecres pel mateix Uri-
betxebarria, que va ser
condemnat per partici-
par en el segrest de funci-
onari de presons José
Antonio Ortega Lara.
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wMilers de persones van
secundar ahir a Sant Sebas-
tià la manifestació a favor
dels presos d’ETA convoca-
da per la plataforma Herrira
i en la qual es va exigir la
posada en llibertat de Jesús
María Uribetxeberria Bolina-
ga, el pres d’ETA malalt de
càncer en fase de metàstasi i
condemnat pel segrest del
funcionari de presons José
Antonio Ortega Lara. A la
marxa, sota el lema “Giza
eskubide guztiak. Euskal
presoak Euskal Herrira”
(tots els drets socials. Presos
bascos a Euskal Herria), hi
van anar el diputat general
de Gipuzkoa, Martín Garita-
no; l’alcalde de Sant Sebas-
tià, Juan Karlos Izagirre, i

dirigents de l’esquerra aber-
tzale com Joseba Permach i
Pernando Barrena. La marxa
va transcórrer sense inci-
dents. Josu Uribetxeberria
es troba ingressat a l’hospital
Donostia ja que pateix un
càncer terminal i ahir es va
sotmetre a les proves que li
exigia el Ministeri de l’Inte-
rior per estudiar la seva posa-
da en llibertat. El reclús va
iniciar una vaga de fam per
denunciar la seva situació, a
la qual s’han afegit 49 presos
més de la banda. Per part
seva, el titular d’Interior,
Jorge Fernández, va insistir
que el Govern espanyol no
cedirà davant cap tipus de
xantatge i es limitarà a com-
plir la llei. / Vasco Press

wTres joves van ser detin-
guts ahir, entre els quals un
menor d’edat, per l’assalt a
un supermercat a Sevilla
perpetrat dissabte a la mati-
nada i en el qual van partici-
par dotze persones més,
segons van informar fonts
policials. L’incident va pas-
sar en un supermercat de la
barriada sevillana de
Torreblanca. Els quinze jo-
ves tornaven a casa quan
van decidir irrompre al co-
merç i emportar-se begudes.
Finalment, la Policia es va
apropar al lloc dels fets i va
detenir tres dels joves, dues
d’elles noies i un menor
d’edat, segons van assenya-

lar aquestes mateixes fonts
policials. D’altra banda, les
set persones detingudes
aquesta setmana per la seva
implicació en els assalts a
supermercats perpetrats
dimarts passat per membres
del Sindicat Andalús de
Treballadors (SAT) ja es
troben en llibertat amb
càrrecs, després que el
jutjat de guàrdia de Jaén
decretés ahir la posada en
llibertat dels últims tres de-
tinguts –entre els quals hi
ha el secretari general del
SAT a Jaén, Andrés Bóda-
lo–, als quals ha imputat un
delicte de robatori amb vio-
lència. / Ep

Interior difon imatgesdels
assajos d’Al-Qaida aEspanya

Imatge del vídeo de proves amb un avió d’aeromodelisme
MINISTERI DE L’INTERIOR

wEl Ministeri de l’Interior va
difondre ahir imatges del
domicili d’un dels tres pre-
sumptes membres d’Al-Qaida
detinguts el dia 2 d’agost pas-
sat a La Línea de la Concepci-
ón (Cadis). A les fotos s’hi
pot veure el zulo descobert a
l’esmentat domicili i que els
investigadors creuen que
podria haver estat utilitzat
per emmagatzemar explo-
sius. Interior també va difon-
dre un vídeo en què s’obser-
ven proves amb un avió d’ae-
romodelisme. De fet, la poli-
cia creu que els tres detin-
guts planejaven atemptar
contra el centre comercial

Puerta de Europa, situat al
Campo de Gibral-tar, coinci-
dint amb la celebració dels
Jocs Olímpics a Londres.
Segons la hipòtesi dels inves-
tigadors, els tres presumptes
terroristes podrien haver
estat planejant llançar un
artefacte sobre el centre co-
mercial des d’un avió d’aero-
modelisme, de dos metres
d’envergadura i amb capaci-
tat per portar fins a un quilo
d’explosius. L’Audiència Naci-
onal va enviar a presó incon-
dicional els tres presumptes
terroristes, dos de nacionali-
tat txetxena i un altre de naci-
onalitat turca. / Redacció

AITZIBER AZPEITIA
Barcelona

La política no està per vacances.
Ni tan sols de cap de setmana.
Per això, el portaveu de CiU al
Congrés, Josep Antoni Duran
Lleida, va aprofitar ahir les xar-
xes socials per continuar fent pe-
dagogia amb l’objectiu d’aconse-
guir una majoria social que doni
suport al pacte fiscal, mentre tor-
nava a demanar una implicació
més gran del PSC en aquest tema.
Seguint la línia de la crida feta

dijous pel president Artur Mas,
Duran va recordar en una bateria
de piulades que, per poder triom-
far en la seva reivindicació de pac-
te fiscal, Catalunya només comp-
ta amb els catalans. “Ningú de fo-
ra no ens ajudarà, ni de la resta de
l’Estat, ni d’Europa. Dependrà de
nosaltres”, va escriure. El líder
d’Unió va deixar clar que no espe-
ren “cap complicitat” en aquesta
reivindicació, ni del PP ni del
PSOE, i per això va remarcar la
importància que la proposta de
pacte fiscal compti amb “la com-
plicitat de la societat catalana: la
gent de parla castellana o catala-
na, de poble o de ciutat, s’hi ha
d’implicar”.
Conscient de la importància ca-

pital d’aconseguir també un su-
port polític ampli que doni su-
port al projecte davant les previsi-
blement complicades negocia-
cions a Madrid, el portaveu de
CiU va tornar a apel·lar, una vega-
da més, al PSC. En els seus co-
mentaris a Twitter, Duran admet
que els socialistes catalans –que
es van despenjar de l’acord de
CiU, ICV i ERC al Parlament, tot i
que van votar a favor d’alguns
dels punts de la proposta de pacte
fiscal– han mostrat una certa

complicitat, però ara els demana
“un esforç més” i els va citar a as-
sumir totalment la reivindicació
que planteja el Govern.
Sabedor de les reticències ex-

pressades pel líder del PSC, Pere
Navarro, a donar suport a un mo-
del de finançament similar al
basc per considerar-ho “arcaic”,

Duran va indicar que CiU no de-
fensa extrapolar el concert vigent
a Euskadi i Navarra, sinó aconse-
guir unmodel propi per a Catalu-
nya. I va assenyalar que, a diferèn-
cia dels models basc i navarrès, el
pacte fiscal català “inclou pagar
serveis de l’Estatmés solidaritat”,
pel que va demanar que “deixem
de banda la basquitis”.
El líder democristià va aprofi-

tar amés per contestar la secretà-
ria general del PP i presidenta de
Castella-la Manxa, María Dolo-
res deCospedal, que en una entre-
vista d’Europa Press va declarar
que trobava contradictori que el
Govern plantegi el pacte fiscal al-
hora que demana d’acollir-se al
Fons deLiquiditat Autonòmic ha-
bilitat pel Govern central, i qües-
tionava la gestió econòmica de la
Generalitat. Per a Duran no exis-
teix tal contradicció, ja que “amb
el pacte fiscal no caldria demanar
diners”. I va afegir: “Quan la se-
cretària general del PPdiu quede-
manem diners, parteix de la falsa
premissa de creure que aquests
diners pertanyen al Govern cen-
tral i que les altres administra-
cions hem de parar la mà”.
Als crítics amb la proposta cata-

lana, Duran els va recordar que,
amb el pacte fiscal, “Catalunya no
demana res que no sigui seu. De-
manen que li tornin més diners
dels seus, que és molt diferent”,
va puntualitzar. El líder de CiU
va afirmar que “no podemperme-
tre que les persones a Catalunya
pateixin i que l’Estat malgasti els
diners que aportem”. Per això, va
defensar que “donar suport al pac-
te fiscal és igual a donar suport al
progrés econòmic i social”. I en
aquest objectiu, va assenyalar,
haurien d’estar d’acord tots els
catalans.c

SOLS DAVANT DE L’ESTAT

Duran va descartar
qualsevol complicitat
de PSOE i PP per
assolir el pacte fiscal

Milers depersones exigeixen
la llibertat del pres etarramalalt

Unaltre assalt a un supermercat,
peròprotagonitzat per joves

Duran va respondre ahir al PP que “amb el pacte fiscal no caldria demanar diners” per a Catalunya

L A P O L È M I C A

MODEL CATALÀ PROPI

El líder d’Unió marca
distàncies amb relació
als concerts basc i
navarrès

ROSER VILALLONGA / ARXIU

Unaportaveude
CiUcritica les tuits

PANORAMA

Durandemanaun esforçmés
alPSCa favor del pacte fiscal
El líder d’UDC exhorta els catalans a evitar la “basquitis”

]La portaveu adjunta de
CiU al Senat, Montserrat
Candini, es va queixar
ahir en declaracions a
l’ACN de la política “a
cop de Twitter” d’alguns
dirigents de la seva fede-
ració, tant de CDC com
d’Unió. Per Candini, dis-
cutir sobre la indepen-
dència “a cop de calor
estiuenc” no ajuda el de-
bat ni la reflexió i només
serveix per enfrontar. /
Redacció
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L'EFEMÈRIDE

Fa 111 anys (1901)
Wilbur i Orville Wright
construeixen un planador
que aconsegueix elevar-se
12 metres i recorre’n 90

ANALÍA PÉREZ

bé un miler van participar en
la ruta. La majoria dels ate-
liers, juntament amb les gale-
ries d’art i la sala d’exposi-
cions Societat l’Amistat, que
també van obrir les portes,
són al centre mateix de
Cadaqués. Altres tallers són a
prop del polígon, o camí de
Portlligat. Tots van trobar el
seu públic i van tenir ocasió
de fer tertúlia i prendre una
copa per parlar d’art.
Referent a les disciplines

artístiques, Risso explica que
són fonamentalment quatre
les que hi ha representades:
la fotografia, l’audiovisual,
l’escultura i la pintura.
Encara que l’objectiu no és

vendre, la Nit d’Arts serveix
per tancar tractes i, sobretot,
per entrar en contacte. “Es
tracta de crear ambient artís-
tic a Cadaqués”, explica Ris-
so. I és que encara que, com
explica Daniel Zerbst, no “es
pot venir a Cadaqués con-
fiant que el paisatge t’inspi-
ri”, el cert és que continua
exercint la seva atracció.c

La crisi ha castigat el
Fortuna a passar els

últims estius més temps en
dic sec que al mar. Ahir, per
primera i última vegada
aquest any, Joan Carles I
va treure el iot de Porto Pi i
va navegar cap a Formentor
i de retorn a Palma. El rei
Joan Carles va gaudir del
mar i, de passada, va enge-
gar els motors del vaixell a
fi que no s’espatllin per la
falta d’ús. / M. Alcázar

Ganyotessolidàries

U na dotzena de perso-
natges com ara l’es-
criptor britànic esta-
blert a Llafranc Tom

Sharpe, la dibuixant Pilarín Ba-
yés o l’actor José Coronado han
tret el nen que porten dins i han
prestat la seva imatge per una bo-
na causa: recaptar fons per a la
Casa dels Xuklis, llar d’acollida
per a famílies de nens en tracta-
ment oncològic que es veuen
obligats a desplaçar-se a Barcelo-
na fins que acaba el tractament
dels fills. ElsXuklis són personat-
ges creats per la dibuixant Roser
Capdevila i l’arquitecte Dani

Freixas que xuclen els proble-
mes.
Es calcula que cada any són di-

agnosticats a Espanya uns 900
casos de càncer infantil, dels
quals, uns 200 a Catalunya. A ve-
gades, un simple somriure pot
convertir-se en una teràpia ex-
cel·lent per als menuts malalts i
les seves famílies.
Precisament fer riure és el que

persegueix el projecte NenGran,
impulsat pel fotògraf Òscar
Rodbag i el productor i realitza-
dor Robert Figueroa, i que comp-
ta amb el suport de l’Associació
deFamiliars i Amics deNensOn-
cològics de Catalunya (Afanoc).
Els famosos s’exhibeixen sense
embuts davant una càmera,
lluny dels seus registres habi-
tuals, fent ganyotes i gestos diver-

tits. “Els deu minuts que ens de-
diquen es multipliquen per mil
somriures”, explica Rodbag, que
treballa desinteressadament en
el projecte que compta amb el su-
port de diverses empreses com
Sony i Cromalite.
Altres celebritats que han ce-

dit la seva imatge són els perio-
distes Manel Fuentes i Xavier
Sardà, la cantant Lucrecia, l’ac-
triu Laura Mañà o el cineasta
Albert Solé. Els últims a sumar-
se a la iniciativa han estat la so-
prano neozelandesa Kiri Te Ka-
nawa, el músic de jazz George
Benson i el cantant britànic Ja-
mesMorrison, que han actuat re-
centment, en el Festival de Cap
Roig. L’hotel Guitart Monterrey
de Lloret de Mar, on s’allotgen
les estrelles del festival, fa demit-

jancer amb els artistes perquè
col·laborin en aquesta iniciativa.
Els impulsors deNenGran vo-

len arribar a fotografiar 150 ros-
tres coneguts, que empaperaran
les parets de la Casa dels Xuklis
amb l’objectiu d’arrencar els
somriures dels inquilins. El pro-
jecte culminarà amb l’edició
d’un llibre i una exposició itine-
rant. Les fotografies dels famo-
sos es posaran a la venda i també
se subhastarà el tamboret en el
qual s’han assegut per participar
en la sessió de fotos amb la firma
de tots ells. Uns diners que servi-
ran per recaptar fons per a la Ca-
sa dels Xuklis, per la qual han
passat més de 90 famílies des de
l’octubre passat i el manteni-
ment anual de la qual puja a
400.000 euros.c

ElRei fa un
tombabord
del ‘Fortuna’

1. Tom Sharpe. L’escrip-

tor veí de Llafranc

2. James Morrison.
Cantautor britànic

3. Xavier Sardà. Periodis-

ta polivalent

4. George Benson.
Guitarrista nord-americà

5. Kiri Te Kanawa.
Soprano neozelandesa

6. José Coronado Actor

7. Albert Solé. Cineasta

(Bucarest, la memòria
perduda)

8. Laura Mañà. Actriu

i directora de cinema

Girona

1 2

5

SÍLVIA OLLER

4

7

Algunes celebritats presten la seva imatge per ajudar a construir una casa d’acollida

3

6

8
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Gent LA FRASE

Miguel de la Quadra Salcedo

Declaracions del
director i fundador
de la Ruta Quetzal-
BBVA a El Correo

“No escriuria mai les meves memòries
perquè em sembla una falta de pudor.
Com vols escriure coses que no te les
expliques ni tan sols a tu mateix?
M’hi nego, em sembla molt impúdic”

B ill Gates sempreha cre-
gut que la tecnologia fa
avançar la humanitat.
Ho creia quan liderava

Microsoft, el gegant informàtic,
i també ara, al capdavant de la
Bill and Melinda Gates Founda-
tion, l’organització filantròpica
privadamés gran, amb una dota-

ció superior als 33.000 milions
de dòlars (uns 26.685 milions
d’euros).
Millorar elmón passa per rein-

ventar el lavabo, segons Gates.
Aquesta setmana, a la seva ciu-
tat, Seattle, ha organitzat “una
de les fires més rares a les quals
hagi assistit”, en paraules seves.
Una fira que presenta prototips
de lavabos més nets i barats.
Segons laMelinda and Bill Ga-

tes Foundation, en els darrers
dos segles cap innovació tecno-

lògica no ha salvat tantes vides
com el vàter. Inventat pel mate-
màtic i rellotger escocès Alexan-
der Cummings, “va portar a una
revolució sanitària” que va aju-
dar a controlar malalties mortals
com el còlera, i a salvar cente-
nars de milions de vides, escriu
Gates en el seu blog.
Tanmateix, un 40% de la hu-

manitat –concentrada a l’Àfrica
subsahariana i el sud d’Àsia– no
té d’accés als lavabos amb aigua
corrent.
“El menjar i l’aigua tocada per

la matèria fecal causa malalties
relacionades amb la diarrea que
maten 1,5milions de nens a l’any,
més que les morts anuals de sida
i malària juntes”, afegeix el co-
fundador deMicrosoft. El proble-
ma és que instal·lar els lavabos
actuals seria car i exigiria una in-
fraestructura que no existeix.
D’aquí ha sortit la iniciativa

per reinventar-lo, i el premi de
100.000 dòlars (uns 80.873 eu-
ros) a l’Institut de Tecnologia de
Califòrnia, que ha desenvolupat
un prototip que funciona amb
energia solar i genera hidrogen i
electricitat. “Moltes d’aquestes
innovacions –va dir Gates– no
només revolucionaran les condi-
cions de salubritat en el món en
desenvolupament sinó que ajuda-
ran a transformar la nostra de-
pendència dels lavabos tradicio-
nals a les nacions riques”.c

M entre que la Univer-
sal ha sortit a des-
mentir públicament

els rumors que assenyalaven
que Kristen Stewart s’havia
quedat fora de la segona part
de Blancanieves y la leyenda
del cazador difosos per The
HollywoodReporter, en una in-
usual mostra de simpatia l’ac-
triu Jodie Foster va demanar a
l’opinió pública que deixi la
protagonista de la franquícia
de Crepuscle en pau.
Foster firma un article que

es va publicar ahir dijous aThe
Daily Beast, un diari d’internet
prou poderós per haver unit
forces recentment en l’àmbit
comercial amb el setmanari

Newsweek. Foster, que mai
abans no havia col·laborat amb
el lloc web, afirma que si a ella
quan era jove li hagués tocat
experimentar el mateix grau
d’exposició que viu Stewart en
l’actualitat, hauria renunciat a
tot i s’hauria dedicat a una al-
tra cosa.
Segons ella, el món s’hauria

perdut la Sarah Tobías que va
interpretar Acusats i Clarice
mai no hauria compartit el si-
lenci dels anyells amb el doc-
tor Lecter: “Una altra actriu se-
gurament hauria ocupat el
meu lloc, obrint la seva ànima
per crear aquests personatges
i lliurant les seves vulnerabili-
tats. Però hauria sobreviscut
aquesta actriu als paparazzis
espiant a les seves finestres,
els constants atacs a internet i
les humiliacions públiques,
sense sucumbir a una sobredo-

si en una habitació d’hotel o a
destrossar-se la cara amb agu-
lles fins que el seu rostre es tor-
nés irreconeixible, fins i tot
per a ellamateixa?”, es pregun-
ta Foster, que va guanyar un
Oscar precisament per aquests
dos papers.
Jodie, que va treballar amb

Stewart quan ella tenia 11 anys
a L’habitació del pànic, de Da-
vid Fincher, accepta que l’inte-
rès per les desgràcies alienes
forma part de l’essència huma-
na, però també al·lega: “Els ac-
tors que es converteixen en ce-
lebritats haurien de mostrar la
seva gratitud per l’interès pú-
blic. Al cap i a la fi, els estan
pagant. Però cal aclarir les co-
ses: el salari per la seva actua-
ció en una pel·lícula no inclou
el dret a envair la intimitat de
ningú, i molt menys a destruir
la seva autoestima”.c

JodieFosterdefensa
KristenStewart
La veterana demana a l’opinió pública que la deixin en pau

FOTOS: MATHEW IMAGING / WIREIMAGE I JASON LAVERIS / FILMMAGIC

Cap innovació
tecnològica
no ha salvat tantes
vides en dos segles,
segons el filantrop

Jodie Foster i Kristen Stewart van treballar juntes a L’habitació del pànic

Periodistes observant un dels vàters exposats

Alejandro Sanz, solidari

Los Angeles

Washington

GABRIEL LERMAN

PEP MORATA / ARXIU

DAN LEVINE / EFE

MARC BASSETS

AlejandroSanz, distingit
per lluitar contra el càncer

BillGatesbusca
aSeattleelvàter
del futur

Servei especial

SÍLVIA OLLER
Girona

A lejandro Sanz rep avui
la màxima distinció de
la Junta de Girona de

l’Associació Espanyola Contra
el Càncer (AECC), durant un
sopar benèfic que tindrà lloc a
l’hotel Guitart Monterrey de
Lloret deMar, l’allotjament del
Festival de Cap Roig.
Ambaixò, L’AECCvol premi-

ar la destacada tasca solidària
de l’artista madrileny en la llui-

ta contra aquesta malaltia. La
recaptació d’aquesta gala benè-
fica, on està previst que assistei-
xin unes 80 persones, entre les
quals la cantant Lucrecia i el se-
cretari tècnic de l’equip d’hand-
bol del FCBarcelonaEnricMa-
sip, anirà destinada a progra-
mes d’ajuda contra el càncer.
L’artista tancarà demà el fes-

tival de Calella de Palafrugell,
onpresentarà per primera vega-
da el senzillNome compres, del
nou disc La música no se toca,
que sortirà a la tardor.c

Corresponsal
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Mobilitzacions. L’esquerra abertzale ha convocat una manifestació per demanar dissabte
l’excarceració d’Uribetxeberria, tot i que les concentracions són diàries

EUROPA PRESS

Interiordecideix avui si concedeix
el tercer grau a l’etarramalalt
ElDepartament de Salut basc diu que el càncer d’Uribetxeberria és irreversible

BILBAO Redacció

Institucions Penitenciàries pren-
drà avui una decisió sobre l’ex-
carceració del pres de la banda
terrorista ETAJosuUribetxeber-
ria Bolinaga, segons va anunciar
el ministre de l’Interior, Jorge
Fernández. Un informe del Ser-
vei Basc de Salut que es va donar
a conèixer ahir afirma que la si-
tuació clínica del reclús, malalt
de càncer ambmetàstasi, és “irre-
versible”. Aquest diagnòstic, su-
mat a la petició que va realitzar
ahir el jutge de l’Audiència Naci-
onal Santiago Pedraz a Presons
perquè estudiés la possibilitat
del tercer grau, fa pensar que se
li concedirà la llibertat condicio-
nal a aquest terrorista condem-
nat per tres assassinats i dos se-
grestos, un dels quals és el del
funcionari José Antonio Ortega
Lara.
Conscient d’això, el mateix

Uribetxeberria va fer ahir una cri-
da des de l’hospital de Sant Se-
bastià on es troba internat: “Surti
com surti jo d’aquí, que no es faci
cap bogeria. Enlloc”, demanava.
El missatge va ser transmès

per l’advocada del pres d’ETA al
diari Gara i s’hi afirmava que es-
tava lluitant per la seva salut i
que només demanava “dignitat,

resmés”, mentre agraïa el suport
rebut que, segons diu, li dóna
“molta força”.
El ministre de l’Interior, Jorge

Fernández, va precisar que la
junta de tractament de la presó
realitzarà la seva proposta sobre

la concessió del tercer grau i “a
la tarda resoldrà, sobre aquesta
proposta, la secretaria general
de Presons”. El titular d’Interior
va aclarir que si es considera que
és aplicable l’article correspo-
nent del Reglament Penitenciari,

“se li concediria el tercer grau
als únics efectes d’un expedient
de llibertat condicional”.
L’article a què es refereix elmi-

nistre és el 104 del Reglament Pe-
nitenciari, partint del qual es pot
aprovar el tercer grau per a un

pres per raons humanitàries a
causa d’una greu malaltia.
Segons el comunicat mèdic de

l’hospital basc en el qual està in-
gressat el terrorista, la situació
de l’escarceller d’Ortega Lara és
“terminal i irreversible”. Una ve-
gada que la secretaria general de
Presons decideixi sobre el tercer
grau, l’expedient seria remès a
l’Audiència Nacional.
El ministre de l’Interior va vo-

ler precisar també en les seves
declaracions que la decisió que
prengui Interior no estarà influï-
da per les vagues de fam, sinó
que el Govern espanyol actuarà
d’acord amb la llei. “Les vagues
de fam ni ens han afectat, ni ens
afectaran”, va afegir.

El ministre Fernández també
va criticar que “ni l’esquerra
abertzale, ni ETA, ni l’etarra ma-
lalt hagin tingut la mínima com-
passió en aquests moments cap a
la persona de José Antonio Orte-
ga Lara, que durant 532 dies va
estar enterrat en vida”.
Mentrestant, el conseller d’In-

terior del Govern basc, Rodolfo
Ares, es va mostrar segur que fi-
nalment es complirà la llei amb
el reclús i se l’excarcerarà, enca-
ra que va lamentar que l’esquer-
ra abertzale vulgui “instrumenta-
litzar” aquest fet per “anotar-se
un punt”.c

El ministre Jorge
Fernández avisa
que la decisió
no estarà influïda per
les vagues de fam

ford.es

Se nos acaban los coches.
Se te acaba el tiempo.
Se nos acaban los coches.
Se te acaba el tiempo.

25%
entoda la gamaFord. sin3%IVA.

Gama Ford, consumomedio combinado de 3,3 a 8,2 l/100 km. Emisiones de CO2 de 87 a 191 g/km.
Descuento equivalente al 25% sobre P.F.F (siempre incluida la campaña de los paquetes en aquellos modelos en donde se regalen). El 01/09/2012 el IVA se incrementa un 3%, las
unidadesmatriculadas antes del 31/08/2012 se facturarán con el 18%de IVA. Ambas ofertas válidas para unidades limitadas en stock (excepto Ka y gamaUrban) en Península y Baleares
hasta el 31/08/2012. No compatibles con otros descuentos. Ford se reserva el derecho de cambiar los precios y las campañas.
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FLORENCIO DOMÍNGUEZ
Bilbao

“Malgrat l’entitat dels delictes co-
mesos”, el Ministeri de l’Interior
ahir va concedir la semillibertat
“per raons humanitàries” al pres
etarra malalt de càncer Josu Uri-
betxeberria Bolinaga, un dels se-
grestadors del funcionari de pre-
sons José Antonio Ortega Lara.
Després d’estudiar els informes
mèdics del pres, que estava en va-
ga de fam des de feia deu dies, la
secretaria general d’Institucions
Penitenciàries va decidir conce-
dir-li el tercer grau penitenciari
en aplicació del reglament per-
què té unamalaltia “greu, irrever-
sible i incurable”. Això obre la
porta a la possibilitat que el jutjat
de vigilància de l’Audiència Na-
cional pugui acordar a partir de
dilluns vinent la llibertat condi-
cional de l’etarra després dels in-
formes forenses i d’haver sentit
la posició del fiscal.
Uribetxeberria es troba inter-

nat des de l’1 d’agost a l’hospital
Donostia de Sant Sebastià, on va
iniciar una vaga de fam el dia 9
per reclamar que el posin en lli-
bertat. Empresonat des del 1997,
està condemnat per l’assassinat
de tres guàrdies civils i per dos
segrestos, un dels quals és el del

funcionari de presons José Anto-
nio Ortega Lara.
Per prendre aquesta decisió,

els responsables penitenciaris
han tingut en compte el que va
plantejar dijous el jutge Santiago
Pedraz en una providència que
proposava a l’administració que
li concedissin directament el ter-
cer grau en virtut de l’article
104.4 del Reglament Penitencia-
ri, que estableix que els “condem-
nats malalts molt greus amb ma-
lalties incurables, segons infor-
me mèdic, amb independència
de les variables que intervinguin

en el procés de classificació, po-
dran ser classificats en tercer
grau per raons humanitàries i de
dignitat personal, atesa la difi-
cultat per delinquir i l’escassa
perillositat”.
Institucions Penitenciàries, so-

ta comandament d’Ángel Yuste,
ahir va acordar el canvi de grau
de l’etarra després de rebre l’in-
forme elaborat unes hores abans
per la junta de tractament de la
presó de Zaballa (Àlaba), a la
qual està adscrit el reclús encara
que es trobi hospitalitzat a Sant
Sebastià a causa del càncer amb

metàstasi. La junta es va basar en
l’informe del Servei Basc de Sa-
lut que detallava que les possibili-
tats que el pres mori abans d’un
any són del 90%. Així, l’acord
adoptat diu que “malgrat l’entitat
dels delictes comesos pel con-
demnat, és indubtable que tant la
gravetat de la malaltia i l’evolu-
ció previsible que tingui com les
característiques del tractament
mitiguen extraordinàriament la
perillositat del reclús i anul·len
pràcticament el risc de reinci-
dència”.
El Ministeri de l’Interior al·le-

ga les raons humanitàries previs-
tes al Reglament Penitenciari,
junt amb la jurisprudència del
Tribunal Constitucional, per rati-
ficar la proposta dels tècnics de
la presó deZaballa i atorgar el ter-
cer grau al reclús. No obstant ai-
xò, l’acord remès a l’Audiència
Nacional demana que la llibertat
d’Uribetxeberria inclogui algu-
nes condicions.
La primera, que l’etarra estigui

allunyat “de les víctimes dels
seus delictes o dels familiars di-

rectes d’aquestes víctimes”. La se-
gona és la prohibició de partici-
par “de manera activa o passiva
en manifestacions públiques
d’enaltiment o legitimació de la
violència, especialment de la ban-
da terrorista d’ETA i/o fer decla-
racions d’aquesta naturalesa, així
com les que comportin menys-
preu o desconsideració de les víc-
times del terrorisme”. A més se li
prohibeix marxar sense prèvia
autorització de l’Administració
Penitenciària de la localitat on li
estableixin la residència.
La decisió d’Institucions Peni-

tenciàries va ser immediatament
condemnada per l’Associació de
Víctimes del Terrorisme, que va
considerar consumada la “traïció
a les víctimes” per part de l’Exe-
cutiu central. Des del PP, el vice-
secretari d’Organització, Carlos
Floriano, va assegurar que no hi
ha hagut “cap cessió” i que el Go-
vern s’ha limitat a prendre una
decisió “d’acord amb la llei”. El
PSOE va mostrar el suport a
l’Executiu deRajoy amb la volun-
tat de no fer partidisme de la
qüestió.Des del PNBvan conside-
rar el tercer grau “de justícia” i
van lamentar el “circ mediàtic”.
La vaga de fam d’Uribetxeber-

ria havia estat secundada per cen-
tenars de reclusos de la banda ter-
rorista, per bé que elMinisteri de
l’Interior diu que en molts casos
eren pures simulacions.c

La política antiterrorista

www.lavanguardia.com/temas

CONSULTEU TOTA LA INFORMACIÓ
SOBRE LA BANDA TERRORISTA A

El futur de l’escarceller d’Ortega Lara. Després de l’acord d’Institucions Penitenciàries, l’Audiència Nacional decidirà
sobre la llibertat condicional del pres, que continua rebent el suport dels col·lectius de l’esquerra abertzale

JAVIER ETXEZARRETA / EFE

L ’ INFORME DECISIU

El pres té el 90% de
possibilitats de morir
en el termini d’un any
a causa del càncer

Interior facilita la llibertat de
l’etarramalalt terminal de càncer
Presons atén les raons humanitàries tot i la gravetat dels delictes d’Uribetxeberria

Manifestacióprohibida i vuit detinguts

LA REACCIÓ

L’AVT considera
consumada la “traïció
del Govern del PP
a les víctimes”

Política

]El cas Uribetxeberria ha
activat també nombroses
protestes al carrer organit-
zades per l’entorn de l’es-
querra abertzale i grups de
suport als presos etarres.
Una manifestació que havia
estat convocada per avui a
Bilbao va ser prohibida ahir
pel jutge Santiago Pedraz,
que va estimar que podria
incórrer en un delicte d’enal-
timent del terrorisme. Des-
prés de la prohibició els sig-

nants de l’acord de Gernika
van anunciar una concentra-
ció per avui mateix. A més,
ahir l’Ertzaintza va detenir
vuit persones acusades de
desordres públics a la ciutat
de Sant Sebastià durant una
protesta a favor de Jesús
María Uribetxeberria que no
havia estat comunicada al
Departament d’Interior
basc. Els detinguts s’havien
encadenat davant les portes
de la seu del Partit Popular a

la capital guipuscoana. Tan-
mateix, la resolució de la
demanda d’un dels segresta-
dors d’Ortega Lara podria no
posar fi a les mobilitzacions,
ja que els portaveus de l’es-
querra abertzale van assegu-
rar ahir mateix que, una ve-
gada aconseguida l’excarcera-
ció d’Uribetxeberria, s’ha-
vien fixat l’objectiu d’aconse-
guir la posada en llibertat
d’uns altre tretze presos ma-
lalts de la banda terrorista.
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Es queden fora. Diferents marques d’antiàcids, antidiarreics, antiberrugues, antiinflamatoris tòpics,
vasodilatadors, mucolítics i xarops per a la tos i fins a un total de 417 s’hauran de pagar íntegrament

Falses
polèmiques

J.J. GUILLÉN / EFE

S egons explica Dick Bernstein,
quan una periodista li va pregun-
tar a Hannah Arendt si era d’es-
querres o de dretes, ella va res-

pondre: “Crec que cap dels problemes del
nostre temps rep cap il·luminació de la se-
va pregunta”. Aquesta és exactament la
mevaposició respecte a la polèmica propi-
ciada pel president del CoNCA, Carles
Duarte, i el conseller Mascarell sobre la
conveniència d’obrir el premi nacional de
cultura als escriptors catalans en llengua
castellana.
Un premi és una manera de comprar

un escriptor per donar prestigi a una insti-
tució. A mi ja em sembla bé que la Gene-
ralitat vulgui comprar els escriptors en
castellà, la pregunta és: per fer què? Si és
per fer-se perdonar alguna cosa, alesho-
res no. Si és per alimentar la quadrilla
d’amics del conseller o del CoNCAque es-
criuen en castellà, tampoc. Si és una ma-
nera d’afirmar que la literatura és geogrà-
fica i no lingüística, doncs encara menys.
Ara: si la idea fos apropiar-se’ls de cara

a construir un discurs transparent sobre
quina ha de ser la relació entre el castellà
i el català, si es tractés de treure les gra-
pes de l’Estat de la seva obra per desarti-
cular els discursos xenòfobs i uniformitza-
dors, aleshores sí. Si la idea és pactar-hi
per fer un Estat, endavant. Però aleshores
caldria alguna cosa més que aquest pre-
mi. Quan els Marsé, Cercas i companyia
viatgen per les seus dels Institutos Cer-
vantes del món, convidats per l’Estat, cal-
dria demanar-los si són conscients de
com els utilitzen per vendre una imatge
etnocida de la cultura espanyola. I
caldria, en tot cas, bastir un circuit pa-
ral·lel, sense l’acomplexament actual, on
s’expliqués què i qui som, i aleshores con-
vidar-los a explicar que bé que es pot

viure escrivint en castellà a Catalunya.
Però també caldria no fer recaure en

els creadors, escriguin en castellà o en ara-
gonès oriental, la feina que ha de fer el
govern per protegir tant la llengua com la
llibertat de pensament, avui econòmica-
ment decantada cap als escriptors hispa-
nòfils. Ni el problema de fons, que és que
la gent no llegeix i que quan ho fa és més
competent en castellà perquè la immer-
sió lingüística ni s’acaba d’aplicar, ni és
prou exigent, ni té prou recursos.
La resta és una manera d’enganyar el

personal. Un premi nacional no salva una
llengua ni una literatura, i donar-lo a un
escriptor en castellà tampoc la mata. Ac-
tualment, serveix només per emmasca-
rar que cap de les nostres polítiques cul-
turals no mereix l’adjectiu nacional, per-
què obliga els creadors a triar entre la in-
tempèrie o la subvenció; i llavors, en
aquest context, obrir el premi als escrip-
tors en espanyol és una forma d’humiliar
els escriptors en català, als quals se’ls
tracta com si haguessin gaudit d’un privi-
legi fins ara i el seu reconeixement fos
corrupció. Pot la Generalitat atorgar un
premi literari prescindint de la llengua
i/o la procedència i/o la qualitat de l’es-
criptor? Esclar. La polèmica ens fa ridí-
culs i no il·lumina cap dels problemes del
nostre temps.

F A R M À C I A P Ú B L I C A

Entrenmil
medicaments

nous

Un premi és una manera
de comprar un escriptor
per donar prestigi
a una institució

]L’objectiu de l’exclusió
d’aquests 417 medicaments és
deixar recursos perquè en-
trin altres fàrmacs més neces-
saris. Segons el Ministeri de
Sanitat, en el primer semes-
tre de l’any han donat llum
verda a la inclusió en el finan-
çament del voltant de 1.000
medicaments nous, “alguns
d’ells dispensats en farmàcia
hospitalària, amb un cost
superior als 3.000 euros per
envàs”, diu el comunicat mi-
nisterial.

Espanya continua sent un
dels països europeus amb
més fàrmacs finançats:
18.000 en total. Només aquí i
a França i Itàlia es cobreix
des de la sanitat pública una
cartera de medicaments amb
més de 10.000 especialitats.

ANA MACPHERSON
Barcelona

La nova medicamentada que entrarà
en vigor l’1 de setembre exclou del fi-
nançament públic un total de 417 pre-
sentacions de laxants, mucolítics, llà-
grimes artificials, cremes antiinflama-
tòries i antiherpes, entre d’altres. Però
97 d’aquests medicaments es podran
receptar amb finançament públic en
casos de càncer i altresmalalties cròni-
ques.
Entre els que en quedaran fora hi ha

medicaments tan populars com l’anti-
diarreic Fortasec, mucolítics comMu-
cosan o Pectox, l’antiàcid Almax (que
ja es receptava ben poc dins de la Segu-
retat Social), els laxants Emportal i
Duphalac, o les cremes antiinflamatò-
ries com Fastum i Calmatel, a més de
totes les llàgrimes artificials.
L’exclusió d’aquests 417 medica-

ments afectamolt especialment perso-
nes grans, els seus consumidors princi-
pals: molts tenen restrenyiment per la
medicació que prenen i per moure’s
poc, bona part de les dones tenen va-
rius o dolors articulars i una bona part
s’han operat de cataractes i tenen se-
quedat als ulls. Per això aquesta mesu-
ra, sumada a la introducció del copaga-
ment entre els pensionistes, porta al
fet que l’impacte més important dels
estalvis en farmàcia recaiguin sobre
aquest sector de la població.
Les excepcions a l’exclusió, aques-

tes 97 presentacions que sí que es po-
dran receptar amb finançament pú-
blic, són sobretot els malalts de càn-
cer. És freqüent que la medicació en el
seu cas els provoqui greus restrenyi-
ments, per la qual cosa podran accedir
als laxants anomenats antagonistes del
receptor opioide perifèric. També po-
drà tenir llàgrima artificial qui tingui
la síndrome de l’ull sec (síndrome de
Sjögren); la resta se l’haurà de pagar.
El mateix passa amb les fibres (for-

madors de volum) si es tracta de perso-

nes que tinguin malaltia inflamatòria
intestinal, còlon irritable o diverticulo-
si. Només en aquests casos tindran fi-
nançament.
Una altra excepció serà l’ús de la-

xants osmòtics en cas d’encefalopatia
portosistèmica (per problemes al fet-
ge) i els qui estiguin paraplègics. Així
mateix, alguns vasodilatadors perifè-
rics, que també són d’ampli ús per al
deteriorament cognitiu associat a
l’edat i, sovint, es fa servir com a place-
bo, es podran continuar receptant a
càrrec de la sanitat pública als malalts
amb claudicació intermitent (s’aturen

contínuament per problemes vascu-
lars).
En aquesta classe de medicació és

on es tem un dels possibles transvasa-
ments cap a fàrmacs més cars. “Estem
preparant un pla d’alerta per vigilar
aquest efecte indesitjable típic de les
medicamentades, que és el desplaça-
ment de les receptes cap a solucions
terapèutiquesmés cares que sí que en-
tren en el finançament públic”, indica
el conseller de Salut, Boi Ruiz.
Hi ha moltes persones amb deterio-

rament cognitiu associat a l’edat als
quals els receptaven fins ara aquests
vasodilatadors. Els farmacòlegs temen
que siguin reemplaçats per medica-
mentsmés recents que s’utilitzen en al-
zheimer, molt més cars.
També elsmucolítics, sovintmenys-

preats pels farmacòlegs però receptats
en altes dosis pels pneumòlegs en algu-
nes patologies, desapareixen del finan-
çament públic. Però antitussígens amb
codeïna continuaran finançats en el
cas de pacients amb càncer que tin-
guin tos persistent.
El Ministeri de Sanitat creu que

aquesta mesura permetrà estalviar en
farmàcia 450 milions d’euros anuals.
L’experiència d’anteriors medicamen-
tades (amb governs d’Aznar i de Zapa-
tero) és que no van suposar cap reduc-
ció de la despesa de les dimensions de-
sitjades, perquè l’estalvi se’l va menjar
en gran part el temut transvasament
cap amedicaments més cars. “L’efecte
econòmic caldrà valorar-lo al final de
l’any”, va apuntar el conseller Boi Ruiz
durant la intervenció que va fer a la
Universitat Catalana d’Estiu, a Prada
de Conflent. “Això de reemplaçar
aquests per altres de més cars haurem
de vigilar-ho des del primer moment”.
Molts dels fàrmacs eliminats del fi-

nançament públic són d’ampli ús però
estan considerats de poc valor terapèu-
tic. Alguns han estat superats per al-
tres demés eficaços o ambmenys efec-
tes secundaris.c

Laxants imucolíticscontinuaran
finançatsnomésperacàncers
Salut tem que es transvasin les receptes cap a fàrmacsmés cars

Jordi
Graupera
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Art igastronomia
CRÍT ICA DE MÚSICA CLÀSSICA

UNIVERSAL MUSIC

Sílvia Oller

El músic aragonès, en plena actuació ahir a la nit

Nits Modernistes a Món
Sant Benet
Intèrprets: Laura Ruiz, clarinet;
Mandelring Quartet
Lloc i data: Monestir de Sant
Benet (Bages) (15/VIII/2012)

JORGE DE PERSIA

El Monestir de Sant Benet, al
Bages, és sens dubte un referent
de la cultura catalana. Els seus
fonaments medievals enllacen
amb l’altre gran moment, que va
ser el Modernisme. Els primers
anys del segle XX s’hi va deixar
caure la família de Ramon Casas
per fer negoci, i després es va con-
vertir en lloc d’esbarjo, particu-
larment del pintor, que va cons-
truir-hi una torre estudi, amb un
perfil de fusió medieval-modern,
i que conserva alguna cosa de la

seva obra. Fins i tot van desmun-
tar el retaule barroc que recobria
l’absis de la capella romànica per
deixar veure la pedra original.
Orígens, arrels... gaudir... una pa-
raula que no va deixar de sonar
en tota l’hora, durant la visita, i
que la sintetitza.
Catalunya Caixa i Caixa Man-

resa –que va estar al darrere de la
recuperació– van posar a punt
aquelles ruïnes il·lustres, però a
més els van donar vida amb un
projecte que per al profà esdevé
sorprenent: un centre de la cuina
i l’alimentació, amb estudis histò-
rics, pràctica culinària i produc-
ció ecològica a l’hort propi. Això
és el que bull als fogons i als
prats, enmans d’especialistes no-
tables com el jove cuiner melò-
man JaumeBiernès. I és ben pos-
sible que la música tingui un bon
efecte en l’hort i la cuina. El cert
és que el diàleg art-gastronomia

nodreix les idees. I la música, a la
qual Casas era molt aficionat; i
als salons queda el gran Erard i el
gramòfon familiar.
Amb tot plegat, la visita al mo-

nestir casa menú historicista i
frescor de l’actualitat, i un ingre-
dient tan vinculat al plaer com és
la música clàssica. Ja vam escol-
tar, el dia 1 al celler, el Quartet
Zemlinsky, de molt bona tècnica,
amb un programa Dvorak-Tol-
drà. Per descomptat que no van
entendre Vistes al mar i la seva
densitat expressiva, alhora que
ens van deixar un Americà del
seu compatriota Dvorak mancat
de calidesa, brillant sí, però sense
inflexió ni profunditat.
La formidable clarinetista Lau-

ra Ruiz, nascuda a Amposta, de
so rodó, tot i quemassa potent en
funció de l’expressió. La forma-
ció va fer gala de transparència
en les sonoritats del Quintet op.
115 de Brahms, una obra molt
complexa que exigeix una especi-
al ductilitat del vent en la grada-
ció i en l’articulació.c

sonoritat, de la Miami Sympho-
nic String Orchestra.
No només serà una estrena

musical i discogràfica amb totes
les de la llei, sinó que el d’avui a
partir de les deu de la nit serà
l’únic concert que Sanz (Madrid,
1968) oferirà aquest any com a
tal a Espanya (va interpretar un
parell de cançons el juny a l’Esta-
di Vicente Calderón de Madrid
en unmacroconcert que celebra-
va l’aniversari de l’emissora Ca-
dena 100). L’actual director del
Festival de Cap Roig, Juli Guiu
–que enguany s’estrena en el càr-
rec en una nova etapa de l’esde-
veniment– comenta que “una de
les coses que tenia molt clares a

l’hora de confeccionar el progra-
ma del certamen és que ens inte-
ressava fer uns concerts d’ober-
tura i clausura que fossin autènti-
ques bombes. L’obertura la vam
fer ambBobDylan, i per al tanca-
ment vaig pensar en l’Alejandro.
Vam negociar-ho amb Rosa La-
garrigue (la seva manager) i hem

aconseguit allò que al principi
semblava impossible”.
La presència de l’autor de Co-

razón partío al festival emporda-
nès serà una estrena absoluta
per a ell i, segons Juli Guiu
mateix, “té unes ganes brutals de
tocar; ve amb tota la banda, molt
forta, amb tota la matraca”.
Durant els cent minuts, aproxi-
madament, que durarà el con-
cert el cantant estarà acom-
panyat de la nova banda. Sanz ja
els elogia des de la seva pàgina
de Facebook: “Em fa molt feliç
presentar-vos els músics que
m’acompanyaran en aquest viat-
ge tan bonic”, és a dir, Mike Ciro
(guitarra i direcció musical), el
barceloní Alfonso Pérez (piano i
guitarra), el dominicàChrisHier-
ro (teclats), Nathaniel Townsley
(bateria), el valencià Carlos
Martín (percussió, vents i te-
clats), les nord-americanes Sa-
rah Devine, Katia Díaz i Jackie
Mendez (cors), la canària Bri So-
sa (baix i cors), Brittany Denaro
(guitarra) i Julie Mendez (vents
i cors). Un combo amb una pari-
tat sexual exacta i amb una certa
predominància demúsics proce-
dents dels Estats Units, circums-
tància que ja prevalia a l’anterior
macrogrup.
A més de comprovar en viu

comes troba elmúsic deMorata-
laz i com sonauna banda quedes-
taca a priori per la versatilitat
estilística i la sonoritat guitar-
rera, la curiositat del públic
–ahir a la tarda faltaven un cen-
tenar d’entrades per vendre– rau
a saber quin repertori podrà
degustar aquesta nit. Sanz ha es-
bossat un possible setlist, que es-
taria compost per catorze can-
çons a la part central, que arren-
caria amb Mi Peter Punk i tan-
caria amb Looking for paradise,
un parell de bisos de piano sol i
una segona tanda de propines
que es centraria en un medley
compost per A la primera perso-
na, Mi soledad y yo, Amiga mía i
¿Y si fuera ella?
Abans de tot això, ahir a la nit

Sanz va rebre un homenatge de
l’Associació Espanyola Contra el
Càncer de Catalunya, que li va
lliurar la medalla d’honor per la
seva “carrera solidària”, en un so-
par benèfic que va tenir lloc a
Lloret de Mar.c

E nrique Bunbury va
desplegar ahir a la
nit al Festival de
Cap Roig de Calella

de Palafrugell la seva devasta-
dora personalitat per oferir a
un públic totalment entregat
un concert d’una intensitat
poc habitual en aquest recin-
te. De fet, la seva presència al
cartell d’enguany del certa-
men va ser tota una sorpresa
en el seu moment, atès que es
tractava d’una aposta perso-
nal del director, Juli Guiu.
Acompanyat per Los San-

tos Inocentes –la seva banda
habitual des de fa una tempo-
rada–, i amb un vestuari ornat
de calaveres d’inspiració me-
xicana, Bunbury va interpre-
tar alguns temes de l’últim
disc,LicenciadoCantinas –pu-
blicat a finals de l’any passat i
que portava al seu terreny
clàssics de la música llatinoa-
mericana–, i també va repas-
sar cançons d’àlbums anteri-
ors de la seva carrera en solita-
ri, algunes de les quals conver-
tides ja pràcticament en him-
nes i corejades pels seguidors.
“És un immens plaer, ser a
Cap Roig” va dir el cantant
saragossà, “Girona és molt
estimada, per nosaltres”. El
públic de Calella de
Palafrugell, amb el qual va
connectar des del primer ins-
tant, no va parar d’aplaudir i
animar, mentre sonaven pe-
ces com Ódiame, Infinito, La
señorita Hermafrodita, Sá-
came de aquí, El día demi suer-
te, El Solitario, Una canción

triste, Que tengas suertecita,
Los habitantes, El mar, el cielo
y tú... i moltes altres.
Va ser un concert intens de

cap a cap, gràcies a la desbor-
dant capacitat escènica, mu-
sical i vocal d’un artista que
no para de créixer i que sap
combinar amb eficàcia els
moments de disbauxa abso-
luta amb altres de més pro-
picis a la introspecció. La ban-
da que l’acompanya té, esclar,
un gran paper en l’èxit de la
funció, perquè és capaç de pas-
sar de la interpretació més
delicada a esdevenir una
màquina implacable de ritme
i potència.
El públic va tenir un detall

amb el guitarrista i li va can-
tar el “que siguis molt feliç”;
els fans van treure com a re-
compensa set temes als bisos,
començant ambPorque las co-

sas cambian i acabant amb el
ja clàssic Y al final.
El concert d’ahir a la nit a

Cap Roig va ser el primer
d’una minigira per Espanya
de Bunbury, que després tor-
narà a creuar l’Atlàntic per en-
carar, al setembre, una nova
etapa del seu idil·li amb el pú-
blic mexicà en forma de 16
concerts en poc més d’un
mes, i un nou periple per ter-
res dels Estats Units. És l’ano-
menat sisè round de la gira de
Licenciado Cantinas.c

Alejandro
Sanz,primícia
aCapRoig
Elmúsicmadrileny
avui ofereix
l’únic concert
espanyol de
presentació
del nou àlbum

ESCENARIS

AGUSTÍ ENSESA

En el seu debut
al festival de la
Costa Brava, oferirà
temes de ‘La música
no se toca’

Va ser un concert
intens de cap a
cap, gràcies
a una capacitat
escènica desbordant

Elmúsic va presentar a Calella de
Palafrugell ‘Licenciado Cantinas’

Huracà
Bunbury

Calella de Palafrugell
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L'EFEMÈRIDE

Fa 99 anys (1913)
Inauguració a Bilbao
del camp de futbol de
San Mamés, la catedral,
el més antic d’Espanya

CIUTAT DEL VATICÀ Efe

E l diari del Vaticà, L’Os-
servatoreRomano, valo-
ra a la portada de l’edi-

ció dominical la iniciativa de
Mattel, firma de joguines dels
Estats Units, de crear una nina
Barbie calba per a les nenes
que s’han quedat sense cabells
a causa dels tractaments con-
tra el càncer.

La nina Barbie, de vegades
criticada pel tipus de bellesa
que representa, ha conquerit
amb aquesta iniciativa de
Mattel la portada del diari vati-
cà, que, a més a més, insta la
casa de joguines a comercialit-
zar aquesta nina calba, i no no-
més regalar-la als hospitals.

Segons el rotatiu de l’Estat
pontifici, podria ser una ajuda
per a les nenes les mares o al-
tres familiars de les quals tam-
bé pateixen els efectes de la
quimioteràpia.

A l’article, que firma la histo-
riadora Giulia Galeotti, es fa un
repàs dels intents de la Barbie

de desfer-se de la “mala fama”,
plena d’estereotips. “La Barbie
podria representar un instru-
ment poderós per promoure al-
guns canvis socials, ja que, ju-
gant, els nens comencen a assi-
milar el que volen ser quan si-
guin grans”, afegeix el rotatiu.

“Per què la Barbie no deci-
deix créixer una vegada per
sempre?”, es pregunta L’Osser-
vatore Romano, instant la casa
dels EstatsUnits a comercialit-
zar la nina calba.

Mattel va anunciar, després
d’una campanya que va comen-
çar a Facebook i que va rebre
el suport de milers de perso-
nes, que el 2013 llançarà una
nina calba per donar suport als
nens que tenen càncer i han
perdut els cabells en els tracta-
ments.

La nina, segons la firma dels
Estats Units, portarà una
col·lecció de perruques, bar-
rets i mocadors, però no es
vendrà a les botigues, sinó que
es distribuirà directament als
hospitals.c

taire, un llibre sobre “la vida filo-
sòfica d’Albert Camus”.
L’embolic fa tres anys que ba-

tega, en aquesta Provença de
dues cares: la de l’encant solar i la
de la severitat fosca comels preci-
picis de Gorges du Verdon. I no
hi falta el lot de pieds noirs (els
francesos ambdues omés genera-
cions a Algèria, desterrats ara fa
just mig segle, l’exili amb què va
arribar, de nen, Stora) ni tampoc
el d’ultres, gairebé correlatiu, ex-
plicació de la preeminència del
Front Nacional.
Stora, nascut en la comunitat

jueva de Constantina (capital de
l’Algèria oriental) el 1950, profes-
sor d’universitat i doctor en histò-
ria, investigador –amb el Magrib
contemporani, les guerres de des-
colonització i la immigració a
França com a temes–, és autor de
tres dotzenes d’assajos, conseller
de quatre pel·lícules, incloent-hi
l’adaptació d’El primer home, no-
vel·la pòstumadeCamus, guionis-
ta de documentals sobre la guer-
ra d’Algèria i comissari de quatre
exposicions sobre el tema.
L’alcaldessa, Maryse Jois-

sains-Masini, es va trobar el
projecte d’exposició al programa
de Marsella, Capital Cultural
2013. A aquesta representant del

partit que va governar amb Sarko-
zy –va qualificar el president Ho-
llande de “perill per a la Repúbli-
ca”–, Stora, extrotskista passat
pel partit socialista, no li podia
pas caure bé.
Tampoc no és que fossin ex-

cel·lents les relacions de l’historia-
dor amb Catherine Camus, veïna
(viu a la casa de Lourmarin que el
seu pare va comprar amb els di-
ners del Nobel). A La Contra del

4 d’agost, quan li pregunten “Què
li ha ensenyat, la vida?”, la mar-
messora de Camus respon: “A ser
tolerant”. No ho sembla, per cert,
per les crítiques reiterades al pre-
tès desinterès de Stora per la do-
cumentació que té ella.
En qualsevol cas, d’acord amb

Joissains-Masini, hauria conven-
çut Onfray, omnipresent a la
premsa i a la televisió, de pujar al
tren de la mostra que Stora orga-

nitzava des de feia tres anys, prò-
leg d’un museu Camus.
Segons la premsa, el 2009 ja

hauria volgut substituir Stora per
algú més mediàtic. Per exemple,
el filòsof Raphaël Enthoven, pare
del primer fill de Carla Bruni.
Ara, Onfray, llibertari hedonista
segons definició pròpia, hauria es-
tat l’opció acceptable per a here-
va i alcaldessa.
Però la funcionària va divulgar

l’acord abans del que tenien con-
vingut, com a mínim si hem de
creure Onfray (“Jo no substituei-
xo Stora: sóc el successor de Sto-
ra”), que diu que li havien conce-
dit un termini per tractar el tema
personalment amb el desplaçat.
Moderat, Stora, que no sembla
que l’apreciï gaire, va dir només
“Onfray no sap pas on s’ha ficat”.
Finalment, el 15 d’agost, la no-

va ministre de Cultura, l’escrip-
tora Aurélie Filippetti, va negar el
pa –subvenció– i la sal –logo mi-
nisterial– a l’exposició decapita-
da. Les seves raons: “L’autèntica
exposició Camus hauria estat la
concebuda per Stora, un admira-
dor de l’escriptor i el millor es-
pecialista en la guerra d’Algèria.
Stora comparteix paisatge amb
Camus. I especialment el seu pai-
satge mental”.c

TIME & LIFE PICTURES / GETTY IMAGES

Els gossos de la reina
Isabel II són a la gos-

sera després de barallar-se
amb una de les mascotes de
la princesa Beatriu (24), en
Max, segons va informar
ahir The Daily Telegraph. La
víctima, un terrier de Nor-
folk, va resultar ferit des-
prés d’una “desagradable”
trobada al castell de Balmo-
ral (Escòcia), la setmana
passada. El gos, que va patir
diverses lesions per mosse-
gades, està a punt de perdre
una orella. En Max era un
preuat company de la prin-
cesa des que el va rebre
amb 13 anys. La princesa,
orgullosa, en va lluir una
imatge en una bossa de mà
de 450 lliures (572 euros)
que va portar en els serveis
de Pasqua, el 2004 (foto).c

La Barbie, calba, i la Barbie, amb un mocador

GTRESONLINE / ARXIU

La ministra de Cultura
s’oposa al canvi
de comissari que
ha decidit l’alcaldessa
d’Ais de Provença

Baralla canina al palaudeBalmoral

LVE

ElVaticàdóna
suporta la iniciativa
de laBarbiecalba

2
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Als 68 anys. El director de ‘Top
gun’ es va llevar la vida diumenge

Vistes dignes de rodatge: Tony Scott es va deixar caure
des del Vincent Thomas de Los Angeles, a 56 metres

MARIO GUZMÁN / EFE DAVID MCNEW / REUTERS

TonyScott,unsuïcidi sensecàmeres
Les autoritats troben una nota de comiat i no desmenteixen que el cineasta tingués càncer terminal

GABRIEL LERMAN
Servei especial. Los Angeles

Un autoproclamat addicte a la por, el res-
pectat director Tony Scott, de 68 anys, no
va dubtar abans de llançar-se al mar diu-
menge al migdia des del pont Vicent Tho-
mas, un dels més alts de Los Angeles.
D’acord amb els testimonis, Scott va estaci-
onar el seu automòbil al punt més alt del
pont, ubicat al port d’aquesta ciutat, en va
baixar i sense dubtar-ho va escalar una tan-
ca de gairebé 3 metres, i després es va dei-
xar caure des de 56metres d’altura. El lloc,
amb vistes espectaculars, hauria funcionat
a la perfecció si hagués filmat la mateixa
escena per a una de les seves pel·lícules.
Les autoritats, que han trobat una nota

de comiat a la seva oficina, no han volgut
confirmar un rumor que assenyala que te-
nia un càncer de cervell terminal. Tony es-
tava casat amb l’actriu Donna Wilson, que
va treballar en algunes de les seves pel·lícu-
les, i tenia amb ella dos bessons de 12 anys.
Si bé no dirigia des que el 2010 va estrenar
amb resultats moderats Imparable, conti-
nuava col·laborant com a productor en
nombrosos projectes de la poderosa com-
panyia que posseïa amb el seu germà
Ridley, Scott Free, tant en cinema com en
televisió.
Tot i que no va obtenirmai el reconeixe-

ment crític del qual va gaudir el seu germà
i soci, elmés petit dels Scott estava conside-
rat com un dels millors directors de cine-
ma d’acció. Originàriament pintor, i forjat
en l’empresa d’espots de la seva família, To-
ny Scott va assolir la glòria quan el 1986
Jerry Bruckheimer el va contractar per-
què es posés al capdavant deTop gun: ídols

de l’aire, el film que va llançar Tom Cruise
a la fama del gènere.
Forjat almónde la publicitat a Anglater-

ra, on va treballar intensament durant 20
anys a la companyia que havia fundat el
seu germà, va ser un dels últims de la seva
generació que va provar sort a Hollywood,
i el seu primer film, L’ànsia, una història

de terror amb Catherine Deneuve i David
Bowie, no va tenir en aquell moment la re-
percussió que s’esperava, encara que amb
els anys va adquirir estatus de culte i des-
prés va donar origen a una sèrie de televi-
sió produïda per ell mateix. Tanmateix, el
seu talent per crear imatges no va passar
per alt a Bruckheimer, que el va convocar
per posar-se al capdavant de Top gun, que
va recaptar 285 milions d’euros a tot el
món, i que amb prou feines en va costar 12.
Transformat en

el director demoda
a Hollywood, Tony
va repetir amb
Bruckheimer a Su-
perdetective en Ho-
llywood II, seqüela
del gran èxit prota-
gonitzat per Eddie
Murphy i que es va
convertir en un al-
tre èxit de taquilla.
Els films següents
que va fer, Revenge
(Revenja), amb Ke-
vin Costner, Dies
de tro, un altre cop
amb Cruise, i L’úl-
tim boy scout, amb
Bruce Willis, van
afermar la seva re-
putació entre els fans del cinema d’acció,
tot i que els crítics li van donar l’esquena.
Les coses van canviar amb Amor a boca de
canó, ajudat per un guió de QuentinTaran-
tino, i Marea roja, un thriller que va mar-
car l’inici d’una llarga relació amb Denzel
Washington, a qui tornaria a dirigir en qua-
tre ocasions més: El fuego de la venganza,

del 2004, Déjà vu (Cambiando el pasado),
del 2006, el remake d’Assalt al tren Pelham
1, 2, 3, del 2009, i Imparable.Tot i que no hi
falten, a la seva filmografia, títols oblida-
bles, com Enemigo público, amb Will
Smith i un altre actor favorit, Gene Hack-
man, roman comun dels més sòlids del gè-
nere.
Quan no filmava, Scott solia anar-se’n a

escalar els pics més alts d’Europa. En una
entrevista concedida per promocionar la

seva última pel·lícula, va explicar quemen-
tre que escalar el desafiava amb un parell
d’opcions, res no li provocava la tan busca-
da por com les infinites variables que pro-
posava el rodatge d’una nova pel·lícula. Si
bé no tenia cap projecte cinematogràfic,
Tony continuava produint les sèries
Numb3rs i The Good Wife.c
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Josu Uribetxeberria, ahir a la finestra de la seva habitació a l’hospital Donostia

C. DEL RIEGO / REDACCIÓ
Madrid / Bilbao

El Govern central va reconèi-
xer ahir la seva preocupació per
la possibilitat que es produeixi
una deriva independentista al
País Basc en les eleccions con-
vocades per al 21 d’octubre. En
una conversa informal amb pe-
riodistes, la vicepresidenta Sora-
ya Sáenz de Santamaría va ad-
metre que aquesta possibilitat li
preocupa “moltíssim”, perquè
provocaria una inestabilitat po-
lítica, no només al País Basc, si-
nó també aEspanya, que es pro-
jectaria a l’exterior, i que perju-
dicaria la confiança que el país
ha de transmetre a Europa, que
és un soci fiable que complirà
amb els seus compromisos.
La vicepresidenta va provar

d’explicar que aquesta preocu-
pació no és només la que ha
existit en altres moments, en
els quals s’ha apostat per un
projecte identitari que suposi
un enfrontament entre el Go-
vern central i el del País Basc,
com va passar amb el pla Ibar-
retxe, sinó que ara s’hi afegeix
la possibilitat que aquesta deri-
va independentista perjudiqui

la situació econòmica, en unmo-
ment transcendental per sortir
de la crisi. Amb aquesta afirma-
ció, Santamaría no només feia
referència a la possibilitat de
què EH Bildu pugui ser la força
més votada en les eleccions bas-
ques, com ho va ser a l’Ajunta-
ment de Sant Sebastià en lesmu-
nicipals, sinó a un triomf del
PNB, que estaria temptat de ra-

dicalitzar el seu discurs i la seva
actuació per intentar guanyar
terreny a l’esquerra abertzale.
A l’Executiu li preocupa haver
de sumar el País Basc a les se-
ves preocupacions, mentre Ca-
talunya reclama un pacte fiscal
i es posa en marxa una reforma
de l’Administració.
Mentrestant, l’endemà

d’anun ciar l’avançament electo-
ral, els partits bascos ja comen-
cen a fer càbales sobre possi-
bles pactes postelectorals. Les
últimes enquestes configura-
ven uns resultats amb majoria
del PNB, però seguit molt de
prop per EH Bildu, i PSE i PP
coma tercera i quarta força, res-
pectivament. Els partits bascos
són conscients que governar
sense una majoria estable pot
portar situacions com les de Gi-
puzkoa i Sant Sebastià, on go-
verna Bildu en minoria exposat
a sobresalts quotidians.
Va ser el lehendakari qui va

marcar els seus límits en matè-
ria de pactes per descartar un
acord amb EH Bildu en consi-
derar que els separa un “abisme
en qüestions ètiques i demo-
cràtiques”. Va ser més ambigu
sobre el PNB, i va evitar tancar-

se portes. Per la seva banda,
Iñigo Urkullu, a qui les enques-
tes assenyalen com a favorit per
a les pròximes eleccions, va
manifestar la voluntat del seu
partit d’“assolir grans consen-
sos” contra la crisi, sobre el fi-
nal d’ETA i també sobre l’au-
togovern, més enllà de l’arit-
mètica parlamentària.
El president del PP basc,

Antonio Basagoiti, va rebutjar
acords amb el PNB i va advocar
per tenir els màxims escons
possibles per impedir que “Bil-
du arribi a ser al capdavant de
les institucions basques”. La
candidata d’EH Bildu, Laura
Mintegi, va allargar la mà sense
objeccions als uns i als altres:
“El nostre tarannà democràtic
mai no ens permetria dir a prio-
ri que rebutgem cap opció”.c

JAVIER ETXEZARRETA / EFE

Les conseqüències polítiques de la crisi L’avançament electoral basc

BILBAO Redacció

El pres d’ETA Josu Uribetxe-
berria Bolinaga va prendre ahir
la decisió de posar fi a la vaga
de fam iniciada fa catorze dies,
després de patir una caiguda i
que els metges li advertissin
que no podien aplicar-li el trac-
tament amb radioteràpia con-

tra el càncer si no menjava, se-
gons van informar fonts ofi-
cials. Alhora, dos reclusos des-
tacats més, Arnaldo Otegi i
Francisco Múgica Garmendia,
Pakito, van acabar el dejuni que
havien iniciat en suport al se-
grestador d’Ortega Lara.
El portaveu del grup de su-

port als presosHerrira, JonGa-

rai, va explicar que l’abandona-
ment de la vaga de fam va obeir
al fet que el pres es trobava “al
límit de les seves forces” i havia
decidit “prioritzar la seva vi-
da”. “Uribetxeberria ha pres
aquesta decisió perquè vol que
la sevamort no influeixi en l’ac-
tualitat”, va assegurar. L’etarra
espera que l’Audiència Nacio-

nal decideixi sobre la seva lli-
bertat condicional després que
Institucions Penitenciàries li
concedís el tercer grau diven-
dres passat.
Segons el portaveu d’Herri-

ra, “es tracta d’una decisió per-
sonal i que respon únicament a
la situació extrema que s’ha
vist obligat a viure, que ha de-
teriorat encara més el seu de-

licadíssim estat de salut”.
A la porta de l’hospital Do-

nostia, dotzemembres del grup
de suport als presos etarres van
fer una crida perquè a partir de
demà la població s’incorpori a
la vaga de fam per la llibertat
d’Uribetxeberria, així com dels
altres presos d’ETA greument
malalts.
El final de la vaga de fam

d’Uribetxeberria va anar seguit
del final del dejuni d’etarres co-
mo l’exdirigent d’ETA Pakito,
que està internat a la presó de
Zuera i que ahir al matí va tor-
nar a menjar a les instal·lacions
del centre penitenciari. Pakito
havia comunicat feia sis dies
que iniciava un dejuni en su-
port al seu company, tot i que
se li van trobar a la cel·la pots
d’aliments buits que fan sos-
pitar que l’etarra ha pogut con-
sumir alguna cosa durant
aquests dies.c

ElGovernposa
enmarxa el
BOEa la carta

Otegi i Pakito, entre
d’altres, també van
deixar ahir el dejuni
en solidaritat
amb Uribetxeberria

El PP basc
s’erigeix en dic
de contenció de
l’esquerra abertzale
al Parlament

G A L Í C I A

Feijóomanté la
intriga de ladata

L’etarramalalt deixa la vagade
famper “prioritzar la seva vida”

En una cosa coincideix la
vicepresidenta amb el ministre
Montoro. I és que solucionar el
dèficit tarifari és molt important,
però el Govern central té una
prioritat, que és complir amb els
compromisos europeus que té
Espanya, i el principal és la re-
ducció del dèficit públic. Així, la
recaptació dels impostos que s’es-
tableixin –elmateix Rajoy va par-
lar en la seva última comparei-
xença al Congrés del cèntim
verd– ha de servir per engrossir
les febles arques de l’Estat, no
per solucionar el dèficit tarifari
acumulat, que ara no està entre
les urgències del Govern central.
Aquesta és la posició oficial

respecte als 25.000 milions de
dèficit tarifari acumulats fins ara.
El que vol el Govern espanyol és
que aquesta xifra no s’incrementi
i per evitar que això succeeixi,
segons la vicepresidenta, caldria
apujar el rebut de la llum entre
un 40% i un 60%, una pujada que
l’Executiu de Rajoy no està dis-
posat a imposar. Fonts governa-
mentals admeten que caldrà po-
sar alguna taxa a les energies per-
què el dèficit no continuï aug-
mentant en 6.000 milions cada
any, i això és el que defensa Soria
en el seu disseny de reforma.
El cas és que la picabaralla en-

treMontoro i Soria ha demostrat
les tensions existents al si del Go-
vern per les limitacions finance-
res de l’Estat i les imposicions de
retallades que dia a dia es dicten
des dels ministeris d’Economia i
Hisenda, i que deixen els titulars
de la resta de departaments lli-
gats de mans i peus.
Després de la picabaralla pú-

blica, Montoro i Soria es veuran
les cares avui en la reunió de la
comissió delegada per a afers
econòmics, que es reunirà al pa-
lau de la Moncloa i serà presidi-
da per Mariano Rajoy, i a la qual
assistiran els ministres d’Econo-
mia, Hisenda, Ocupació, Indús-
tria, Foment i Agricultura, a més
de la vicepresidenta, per prepa-
rar el Consell de Ministres de di-
vendres.c

]Cap ciutadà no s’haurà
de deixar la vista al BOE
a la recerca d’una infor-
mació específica. El But-
lletí Oficial de l’Estat ha
creat el servei “Alertes
BOE”, que ahir va provar
la vicepresidenta del
Govern central, Soraya
Sáenz de Santamaría, i
que està a disposició de
qualsevol ciutadà. N’hi
ha prou amb proporcio-
nar una adreça electrò-
nica i subscriure’s al te-
ma del qual es vol ser
informat: beques, ajuts,
convenis col·lectius, de-
claracions d’impacte am-
biental, plans d’estudi,
sentències del TC, i el
subscriptor rebrà cada
matí un correu amb la
legislació, informació o
anuncis sobre aquest te-
ma que hi hagi als butlle-
tins europeus, estatal i
autonòmics.

>> VE DE LA PÀGINA ANTERIOR ElGoverncentral, preocupat peruna
deriva independentista aEuskadi
Urkullu aposta per grans pactes i López no descarta donar suport al PNB

]]El PP va demanar ahir
que el Parlament gallec
habiliti l’agost perquè
s’obri la comissió d’in-
vestigació de les caixes,
la qual cosa seria incom-
patible amb un avança-
ment electoral en coinci-
dència amb el basc. Pe-
rò el PP gallec manté la
intriga, en espera que el
president de la Xunta,
Alberto Núñez Feijóo,
decideixi la data de les
eleccions. / A. Lugilde
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Hi ha apps de llistes
d’aliments sense gluten.
L’objectiu és llegir el codi
de barres amb la càmera

És convenient consultar els comentaris
dels usuaris de les aplicacions per descobrir
les que funcionen bé i les que poden
ser una pèrdua de temps i diners

En alguns projectes, el mòbil
es connecta a sensors i gestiona
les dades del malalt

Hi ha aplicacions que alerten
sobre els nivells de pol·len a la
zona en la qual hi ha el pacient

nen? És el cas d’iPediatrics, en
català i castellà, una aplicació en
què han col·laborat tres experts
pediatres de Sant Joan de Déu
–els doctors Santiago García-
Tornel, Juan José García i José
M. Quintillá– i Mobivery, una
empresa espanyola que desenvo-
lupa aquesta mena d’eines per a
mòbils d’última generació.
Serveix per saber si la febre

que té el nadó és per córrer o no,
i en general per interpretar els
símptomes i avaluar la urgència
del cas. Preguntes sobre l’edat, la
febre, els ganglis, el color, la reac-
ció del nen o la respiració poden
tenir respostes de tres classes: si
és verda, no és greu, no s’ha de
fer res. Si és taronja, s’ha de conti-
nuar vigilant. Si és vermella, cal
córrer i actuar ràpidament. El te-
lèfon ja ha trucat al metge. Tam-
bé ofereix solucions que es po-
dendonar a casa, per exemple da-
vant un nen que té convulsions a
causa de la febre, davant una he-
morràgia d’orella, una picada, un
cop. I ofereix els quadres nor-
mals de parla, creixement i al-
tres aspectes del desenvolupa-
ment dels nens i nenes de menys
d’un any. Costa 1,59 euros.
També hi ha molts pastillers

assistits. L’aplicació deMedson-
time, per exemple, permet saber
quin medicament s’ha de pren-
dre l’usuari, amb foto de la caixa
o de la pastilla (per als qui por-
ten un pastiller amb les píndoles
soltes), com s’ha de prendre –si
cada vuit hores, cada dia, o cada
dos dies, o distribuïda per
àpats–. Es van contestant les pre-
guntes que ofereix l’aplicació i
amb el mateix telèfon es fan les
fotos. Aquesta apppermet gestio-
nar les pastilles que s’han de
prendre diverses persones.
Sona l’alarma cada vegada i, si

no es valida (“ja me l’he presa”)
torna a sonar al cap d’uns mi-
nuts. També ofereix un històric i
permet posar una contrasenya
d’accés. Josep Cardona, el crea-
dor de l’aplicació i fundador de

l’empresa Medicacti-
ve, explica que hi van
fent millores, “per
exemple amb les indi-
cacions d’un grup de
mares de nens amb
càncer, molt interes-
sades en una aplica-
ció més exacta per
a la seva medica-

ció”. També han adaptat l’opció
a altres costums alimentaris, per-
què es pugui vendre –també hi
és en llengua anglesa– a altres zo-
nes del món on se sol sopar molt
abans que aquí. És gratuïta a Es-
panya i a fora costa 0,79 euros.
A més de l’univers d’aplicaci-

onsmòbils per al públic en gene-
ral, també hi ha moltes eines per
als metges mateix i el personal
sanitari en general. Els vademè-
cums, els atles d’especialitats i
les calculadores de riscos, de do-
si i de diversos paràmetres del
cos són software al qual recor-
renmolts professionals de lame-
dicina. També hi ha clíniques i
mútues que ja tenen aplicacions
per gestionar l’atenció als clients
i optimitzar els tractaments i la
gestió del dia a dia. I això no ha
fet més que començar.c

Tramesa de dades. L’Anna i la seva mare Roser envien els controls de glucèmia de
l’última setmana al metge a l’hospital i fan servir un correu segur per consultar dubtes

GEMMA MIRALDA.

CONTROL COMPLET
DE L’EXERCICI FÍSIC

Avisa de quan toca cada

pastilla, que es pot

introduir amb el nom o la

foto, per no equivocar-se,

o de com s’ha de

prendre, i si no es valida

que s’ha pres, avisa al cap

de 15 minuts. De franc.

MEDSONTIME

UN MULTIPASTILLER
AMB ALARMA

Aquest tensímetre With-

ings es connecta a

l’iPhone i funciona a

través d’una aplicació del

telèfon. Els resultats es

poden enviar al metge.

Costa 129,95 euros a la

botiga en línia d’Apple.

TENSÍMETRE WITHINGS

EL CONTROL DE LA TENSIÓ
AL TELÈFON

IDEES PER A
LA SALUT I
EL BENESTAR

Atenció a les al·lèrgiesNo és or tot allò que lluu

ANA MACPHERSON
Barcelona

L’hospital infantil deSant Joan de Déu
vol fer-se líquid.
Per oposició al car-

nal, al presencial. Qualsevol co-
sa que no faci imprescindible
veure, escoltar, tocar, mesu-
rar, treure imatges internes,
obrir, forçar, tallar, cosir, cor-
regir, observar sense perdre’s
unminut del que passa… es po-
dria atendre tecnològicament
a distància.
La pròxima visita, per web-

cam. “Per què no? Cada vega-
da som més l’hospital de refe-
rència de moltes persones que
viuen a pocs o a molts quilò-
metres de distància, cada vega-
da més pacients són crònics
que hem de controlar i vigilar
diverses vegades al llarg de
l’any. Molts venen fins a qua-
tre vegades l’any per aquest
motiu. Si els estalviemdos viat-
ges que poden suplir des de
l’ordinador...”, explica Jorge
Juan Fernández, director d’e-
Health de l’hospital de Sant
Joan de Déu.
Anna Toribio és una adoles-

cent diabètica i usuària d’una
de les plataformes que l’hospi-
tal ha posat en marxa per per-
metre-li portar un control a
distància. “M’he estalviat mol-
tes trucades i viatges”, assegu-
ra des de Manresa la seva ma-
re, Roser Bermúdez, col·labo-

radora necessària del control,
“perquè ésmolt nena, ja tindrà
temps de fer-se càrrec de tot”.
L’Anna es pren mostra cinc
cops al dia amb el glucòmetre i
passen la informació a l’ordina-
dor amb un cable o amb un
USB, o fins i tot des del mòbil.
La gràfica setmanal és una bo-
na eina de control. “Si no està
bé durant uns quants dies, de-
mano consulta a l’endocrí des
delmateix programa. O amb la
nutricionista, perquè està crei-
xent molt i té molta gana i ne-
cessitem orientació contínua-

ment. Ens contesten l’endemà
per correu si cal modificar la
insulina o si valmés canviar al-
gun menjar”, diu la Roser.
El que cal és passar al mòbil

o a l’ordinador tota l’activitat
que un adolescent o els pares
d’un nen puguin fer des
d’aquests dispositius, encara
que siguin en un parc.
I com aniria, monitoritzar

l’embaràs (les corretges) des
de casa? “Molts dels nostres
embarassos són de risc i, en
canvi, els fem venir contínua-

ment a l’hospital; seria molt
millor que l’aparell de monito-
ratge es pogués endur a casa i
enviés les dades amb l’ordina-
dor o la tauleta per mitjà de la
plataforma que li proporciona
l’hospital i demanera absoluta-
ment segura”, aclareix Jorge
Juan Fernández.
Una contrasenya i el pacient

es pot cartejar amb el metge.
“No, no es tracta de perdre’s
tot allò que comuniquem molt
millor en persona, sinó de po-
der dedicar tot el temps a la
part més rica de la consulta i
no a la paperassa, a les gràfi-
ques i als informes, que ja po-
den tenir el pacient i el metge
a través de l’ordinador”. Estan
començant. “N’anirem apre-
nent sobre la marxa”.
L’experiència israeliana ha

inspirat algunes decisions tec-
nològiques de l’hospital infan-
til de Sant Joan de Déu. Cator-
ze hospitals i centenars de con-
sultoris fan servir plataformes
comunes perquè els pacients
accedeixin a l’historial clínic, a
les explicacions sobre lamalal-
tia que tenen –que entre paci-
ents crònics és molt impor-
tant– i també a les instruc-
cions, a tot allò que han de fer:
de la medicació fins als exer-
cicis respiratoris, les dietes o
un recordatori de visites. Amb
aquest sistema es calcula que
s’han reduït un milió i mig el
nombre de consultes amb4mi-
lions de pacients.c

Substitut d’ordinador

L’hospital de Sant Joan deDéu posa enmarxa plataformes
informàtiques per controlar la diabetis i fer consultes des de casa

Lapròximavisita,
perwebcam

Molts pacients
viuen lluny
i la tecnologia
evitaria part
dels desplaçaments

Moltes aplicacions

proporcionen una àmplia

informació al corredor

sobre la seva activitat

física. Endomondo Sports

Tracker Pro costa 4,88

euros per a Android, i

3,99 euros per a iPhone

ENDOMONDO SPORTS

Per a celíacs
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CARMEN DEL RIEGO
Madrid

Amb veu ferma i aspecte ofès per
algunes de les crítiques, el minis-
tre de l’Interior, Jorge Fernán-
dezDíaz, va justificar ahir la con-
cessió del tercer grau penitencia-
ri a l’etarra Iosu Uribetxeberria,
malalt terminal de càncer, i que
ara espera la decisió de l’Audièn-
cia Nacional sobre la seva lliber-
tat condicional.
El ministre va aprofitar una

roda de premsa amb motiu de la
visita a Espanya del seu homòleg
búlgar per posar els punts sobre
les is. “És molt dolorós aplicar la
llei a un etarra sanguinari, que no
s’ha penedit, però la grandesa de
l’Estat de dret és aquesta, i si no
haguéssim pres aquesta decisió,
hauríem incorregut en prevari-
cació”. Fernández es va mostrar
comprensiu amb el malestar de
les víctimes d’ETA i en va accep-
tar la discrepància, però va recor-
dar que “l’Estat de dret passa per
la submissió a la llei”.
Però no són les crítiques de les

víctimes, a les quals s’havia in-
format prèviament de la decisió
d’Institucions Penitenciàries so-
bre Uribetxeberria, les que fan
més mal al ministre. “Que es di-

gui que el Govern ha cedit al
xantatge d’uns dejunis teatralit-
zats és ofensiu”, va proclamar
Fernández referint-se al dego-
teig de vagues de fam dels presos
etarres en solidaritat amb el se-
grestador d’Ortega Lara. I encara
va anar més enllà en replicar al-
gunes de les veus que qüestionen
l’actuació del seu ministeri en el

cas de l’etarra malalt: “Encara
que no vulguin, estan servint a
l’estratègia d’ETA”, va avisar.
El ministre va relatar el procés

legal seguit fins que es va conce-
dir el tercer grau penitenciari a
Uribetxeberria després de con-
firmar-se que pateix càncer amb
metàstasi cerebral i va reiterar
que el Govern espanyol no podia

fer més que “aplicar la llei” mal-
grat l’estratègia de propaganda
d’ETA mobilitzant tots els seus
presos. Per això, per Fernández,
algunes crítiques només poden
ser fruit del “desconeixement o
la mala fe”. Va argumentar com a
prova de la fermesa del Govern
contra ETA que aquesta legisla-
tura s’han detingut 23 etarres

malgrat que la banda terrorista
ha confirmat el cessament defi-
nitiu de la violència i està en “pro-
cés de descomposició”.
El problema és que els crítics

amb l’actuació d’Interior són un
company de partit i exministre
de l’Interior, com Jaime Mayor
Oreja, o la presidenta de la Co-
munitat de Madrid, Esperanza
Aguirre, qui va afirmar ahir ma-
teix que ella no hagués atorgat el
tercer grau a Uribetxeberria. El

ministre va voler evitar la con-
frontació directa (“no polemitza-
ré amb companys de partit”, va
dir), però les seves paraules pos-
teriors van ser una clara resposta
tant a Jaime Mayor Oreja com a
Esperanza Aguirre.
Va posar coma exemple de fer-

mesa que en vuit mesos només
dos presosmalalts han estat apro-
pats al País Basc –un d’ells el ma-
teix Uribetxeberria–, un pres va
ser traslladat a Euskadi per lama-
laltia greu de la sevamare i ja tor-
na a ser fora del País Basc des-
prés de la mort de la dona, cinc
etarres més de presons basques

La política antiterrorista

OFENSA AL GOVERN ESPANYOL

Fernández diu que els
qui critiquen el Govern
central “serveixen
a l’estratègia d’ETA”

Interior justifica la semillibertat de
l’etarramalalt per “noprevaricar”
Fernández defensa l’aplicació de la llei ambUribetxeberria “encara que faci mal”

El ministre de l’Interior va manifestar comprensió cap a les víctimes però va respondre les crítiques que va atribuir a la “mala fe”

Sánchez Gordillo, ahir, dirigint la marxa de jornalers

“Unabestiesa en connivència ambel propietari”

FERNANDO ALVARADO / EFE

RAFA ALCAIDE / EFE

LA MATEIXA FERMESA

El ministre recorda
que Mayor Oreja
va concedir el tercer
grau a 18 etarres

Política

]El ministre també va defen-
sar la feina de la Policia i la
Guàrdia Civil davant els as-
salts a supermercats i ocupa-
cions de finques per part dels
jornalers de Juan Manuel
Sánchez Gordillo, al qual va
acusar de “fer malbé terrible-
ment” la imatge d’Espanya.
No obstant això, el ministre
va voler deixar clar que l’ocu-
pació del palau de Moratalla,
a Còrdova, va ser una “bestie-
sa” en connivència absoluta
amb el propietari de la finca.
“Que no es jugui amb l’Estat
de dret, amb la imatge d’Espa-
nya, ni amb la Guàrdia Civil

o la Policia”, va avisar el mi-
nistre. Dimarts, el ministre
va ordenar contactar amb el
propietari per saber si tenia
algun acord amb els jorna-
lers, ja que no havia denun-
ciat l’ocupació. Finalment,
set hores després de contac-
tar-hi, es va formalitzar una
denúncia per danys en una
tanca, i una hora després,
una segona denúncia instant
finalment el desallotjament.
Segons el ministre, la jutges-
sa tenia previst sol·licitar
l’actuació policial al matí,
quan els jornalers se’n van
anar per iniciativa pròpia.

CONTINUA A LA PÀGINA SEGÜENT >>
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La pell té memòria

El melanoma és un dels càncers que ha mostrat un major

augment als països desenvolupats durant els darrers anys.

Un increment anual del 7% en el seu diagnòstic ens fa pen-

sar en la necessitat de seguir els consells dels dermatòlegs,

que cada estiu ens recorden la importància de protegir-nos

adequadament del sol. Les persones amb antecedents fami-

liars, cal que es facin a més revisions periòdiques.

El melanoma afecta amb més força a la població jove o de

mitjana edat. No obstant la seva agressivitat, es pot curar fins

el 90% dels casos si es realitza un diagnòstic precoç. Per això,

són fonamentals les revisions periòdiques de les piques i la

consulta a un especialista davant qualsevol canvi que cridi

l’atenció en una piga ja existent o l’aparició d’una de nova

que no deixa de créixer. Tecnologies òptiques de recent in-

troducció ajuden el dermatòleg en aquesta tasca preventiva

i de diagnòstic precoç tan important.

Tot i que ara sommés conscients que fa una dècada dels perills

del sol, no s’ha de baixar la guàrdia i s’han d’evitar les cremades

solarsprotegint-se ambcremes, samarretes, gorres i ulleres, amb

especial èmfasi la població infantil. En aquesta etapa de la vida

la pell memoritzamés les agressions a que ha estat sotmesa.

Els danys que el sol produeix en l’ADN de la pell són acumula-

tius i irreversibles. A més de protegir-nos amb roba adequada

i amb fotoprotectors, s’ha de tenir en compte que sota un

para-sol es rep aproximadament un 15% de la radiació solar,

que amigmetre sota l’aigua arriba un 40%de la radiació ultra-

violeta i que un dia nuvolat es filtra un 5% a través dels núvols.

Fotoprotectors 20 minuts abans
Moltes vegades no som conscients de la importància

d’aquesta protecció amb la creença de que utilitzant-los no

ens posaremmorenos. Si el que ens preocupa és estar more-

nos hem d’anar progressivament exposant-nos al sol i evitar

L’àmbit de la prevenció de la malaltia, el foment de la salut i la divulgació sobre temes d’interès
sobre salut i medicina són les principals raons de ser de la Fundació Mútua General de Catalunya.
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cultiva
la teva salut

El sol és font de salut, però s’ha d’anar amb cura perquè amb els anys, ens passa factura. La pell té molta
memòria i nooblidamai l’excés de radiacions queha suportat; envelleixmés ràpidament i, el que és pitjor,
la persona pot desenvolupar un càncer de pell. Una correcta protecció ens ajudarà a evitar-ho.

És un consell deMútua General de Catalunya Fundació

sempre l’eritema o vermellor, que és la cremada solar, que no

ens dónamés color sinó que perjudica la pell provocant una

situació de risc davant el sol. Cada vegada més estem cons-

cienciats de la conveniència d’utilitzar fotoprotectors abans

d’anar a la platja o a la piscina, però encara hi ha molt per fer.

Hem d’utilitzar-los de forma correcta i ho hem de fer sem-

pre, no només a l’inici de les vacances. Així, haurem d’aplicar

els protectors unes 20 minuts abans d’exposar-nos al sol so-

bre la pell seca per facilitar-ne l’absorció. S’han d’utilitzar en

quantitat abundant per totes les parts del cos, sense oblidar

les orelles, sobre els peus ni el clatell. Si estem molta estona

al sol, haurem de repetir l’aplicació diverses vegades.

PÁGINAS ESPECIALES
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SIGA LA CONVENCIÓN DEL PARTIDO
REPUBLICANO EN TAMPA EN

Arropado por la familia.Mitt Romney baja del avión de campaña con su esposa, Ann,
y su nieto Joe Romney a su llegada a Tampa para asistir a la convención republicana

“EstadosUnidos
no conoce aMitt”

JUSTIN SULLIVAN / AFP / GETTY IMAGES

Ron Kaufman, el 1 de junio

EE.UU., a dos meses de las elecciones presidenciales

JOSH REYNOLDS / AP

MARC BASSETS
Tampa (Florida). Corresponsal

En elmejor de los casos, el candi-
dato republicano a la Casa Blan-
ca, Mitt Romney, aparece ante
sus conciudadanos como un tec-
nócrata, un hombre de negocios
experimentado y competente, pe-
ro frío y distante.
En el peor –y así lo retratan

sus rivales–, es un plutócratamul-
timillonario, un tiburón de las fi-
nanzas, un político volátil que ha
construido su carrera adaptando
sus principios a la conveniencia
de cadamomento que, en una dé-

cada, ha pasado de considerarse
“progresista” a declararse “seve-
ramente conservador”.
Según esta visión, sus orígenes

familiares –hijo de un goberna-
dor y ejecutivo de Detroit– y su
trayectoria profesional –en el lu-
crativo sector de la reestructura-
ción de empresas– le impiden en-
tender las preocupaciones del
ciudadano de pie. El político que
hace unos años, en el progresista
estado de Massachusetts, defen-
día el derecho al aborto y aproba-
ba una reforma sanitaria que des-
pués imitaría el presidente demó-
crata BarackObama, ahora se ali-

nea con el ala derechista del Par-
tido Republicano.
El problema, según sus aseso-

res, es que EE.UU. no conoce a
Romney. Aunque los votantes
confíen más en él para relanzar
la economía y crear empleo, sim-
patizan más con el presidente
Obama. “Creo que saldrá de la
convención como un candidato
más desarrollado en términos de
imagen pública, porque la gente
sabrá más de él”, dice Whit
Ayres, uno de los gurús demoscó-
picos del Partido Republicano.
La misión de la Convención

Nacional Republicana –que ayer

arrancó en Tampa (Florida) con
un día de retraso por el huracán
Isaac y con el voto que oficial-
mente nominó al candidato– es
humanizarlo, aprovechar las tres
noches en directo por televisión
para remodelar su imagen robóti-
ca y buscar –más allá de los deta-
lles del programa electoral– la
empatía con los votantes. Para lo-
grarlo, Romney dispone de una
aliada excepcional: su esposa.
Ann Romney tenía previsto di-

rigirse anoche –madrugada del
miércoles en Europa– a los miles
de delegados congregados en el
TampaBayTimes Forum. Enmí-

tines y entrevistas, Ann Romney
ha exhibido una espontaneidad,
una autenticidad que contrasta
con la rigidez de su esposo y le
permite establecer una conexión
emocional con el público.
Cuando la aspirante a primera

dama habla de sus enfermedades
–el cáncer que superó y la escle-
rosis múltiple– o de los abortos
espontáneos que sufrió –una
campaña a laCasaBlanca lo expo-
ne casi todo a la luz pública–, de
repente la familia Romney pare-
ce menos prefabricada, menos
distante. El discurso de esta ma-
drugada debía ofrecer un recorri-
do por la biografía del candidato:
su vida familiar, su papel de pa-
dre de cinco hijos y abuelo de 18
nietos, sus éxitos en el sector pri-
vado, su papel en el rescate de los
JuegosOlímpicos de Salt LakeCi-
ty en el 2002...

No se trata, en Tampa, de con-
vertir a Romney en un George
W. Bush, el político con el que
los votantes se habrían ido a to-
mar una cerveza. Pero sí de pre-
sentar un dibujo más completo
de la vida y la personalidad del
hombre que quiere ser presiden-
te. Sus asesores, en todo caso, des-
cartan que la elección de noviem-
bre gire en torno a las personali-
dades: en tiempos de crisis, di-
cen, lo es la visión del candidato
y su capacidad de gestión.
Whit Ayres recordaba ayer

que el presidente Richard Nixon
seguramente no caía bien ni si-
quiera a su esposa, y, sin embar-
go, ganó dos elecciones. “Lo más
importante es persuadir a los vo-
tantes de que tiene un plan para
arreglar la economía, y Barack
Obama no lo tiene”, dijo Ayres.
Esta vez, vaticinó durante un co-
loquio en Tampa Kellyanne
Conway, otra experta republica-
na en demoscopia, pesará más la
matemática que la química.c

TAMPA Corresponsal

R on Kaufman es un vie-
jo amigo del candidato
republicano y uno de
sus asesoresmás cerca-

nos en la campaña. La Vanguar-
dia habló ayer con él en un café
del barrio cubano de Ybor City.

¿Cómo resolverán la falta de
carisma de Romney?
Permítame discrepar. Es posible
que no sea un político tradicio-
nal, pero es un gran líder de hom-
bres y mujeres. Toda su vida ha
sabido reunir a personas a su al-
rededor para resolver proble-
mas, personas inteligentes que
no necesariamente habrían ido a
trabajar para el Gobierno, pero él
lo logró. Y, al final, las personas
son la política. Como dijo el fun-
dador de Staples (la cadena de pa-
pelerías) lo bueno de Mitt Rom-
ney es que logra que quienes es-
tán con él seanmejores. Unamu-
jer que trabajó con él en los Jue-
gosOlímpicosme contó que iba a

trabajar cada día pensando que
le debes a Romney ser mejor. Si
los norteamericanos oyen clara-
mente este mensaje, ganará con
holgura.

Pero el país le ve como al-
guien distante.
A Reagan tardaron en llamarle el
gran comunicador. Cuando ganó
en 1980 estaba empatado con el
presidente Carter, al que los nor-
teamericanos consideraban un
buen hombre pero desconectado
de los problemas del país. Igual
que Obama: gusta pero no gustan
sus políticas. En 1980, antes de
las convenciones, decían queRea-

gan era unhombremayor, una es-
trella de cine. Durante la campa-
ña acabaron conociéndole mejor,
y ganó. Lo mismo ocurrirá con
Romney. Tres cosas cuentan en
la campaña: la elección del vice-
presidente, la convención y los
debates. Todo el mundo dice que
con la primera acertamos: la elec-
ción de Paul Ryan es una buena
decisión. La convención será
muy buena. Y ganaremos los de-
bates. Hay una tienda de ropa en
este país cuyo eslogan era: “Un
consumidor informado es nues-
tromejor cliente”. Un votante in-
formado es el mejor votante. Así

que, cuanto mejor informemos
sobre Mitt, mejor le saldrá.

¿Qué busca en Tampa?
Explicar su historia. Que en los

próximos tres días Estados Uni-
dos sepamás de Romney. Porque
no lo conocen.

¿Su vida privada?
Quién es.Qué es. Y adónde lidera-
rá el país. Si respondemos estas
preguntas, será una gran conven-
ción.

¿Le influye su mormonismo?
La gente quiere un presidente
que sea un hombre de fe. Da
igual cuál: quieren que sea una
persona de fe. Y Mitt tiene un fe
sólida. La llamada cuestión mor-
mona no cuenta en la elección.

Romney era favorable al de-
recho al aborto, a los matrimo-
nios gais, a la reforma sanita-
ria. Ahora todo lo contrario.
La gente no quiere una persona
que no cambie. Él lo ha explica-
do. Ha evolucionado en algunas
cuestiones. Esto no será un tema
de campaña. La gente quiere que
la economía se arregle, quiere em-
pleo, y quiere dejar a sus hijos un
país mejor que cuando nacieron.
De esto trata la elección.c

AnnRomneybusca la conexión
emocional con los estadounidenses
La aspirante a primera dama abre la convención republicana volcada con sumarido

El objetivo es
presentar a Romney
al país, pero sus
asesores creen que
decidirá la economía

Obama gusta más
a los estadounidenses

LA VANGUARDIAFUENTE: Encuesta NBC-Wall
Street Journal

¿Quién le parecemás afable?

58%

54%

23%

18%

Encuesta de abril del 2012

Firme y coherente en sus principios

43%

41%

37%

30%

Abierto y transparente

43%

31%

Honesto y directo

41%

37%

30%

30%

Obama Romney

Ron Kaufman, asesor de Mitt Romney

agost 2012



324

ANNEX

DIVENDRES, 31 AGOST 2012 LAVANGUARDIA 25

Hereud’unadinastia

U ltimava els assajos
de Quizás, quizás,
obra amb què ha-
via de reaparèixer
als escenaris en

companyia de María Luisa Mer-
lo, la seva primera dona, però
Carlos Larrañaga va haver de ser
ingressat d’urgència a l’hospital
Xanit Internacional de Benalmá-
dena (Màlaga), on el dia 9 de ge-
ner va ser intervingut d’un tumor
maligne a les vies urinàries. Ahir
a la tarda vamorir al centre hospi-
talari amb 75 anys.
Després d’una agosarada lluita

contra el càncer, l’actor hereu
d’una il·lustre dinastia d’actors

que té com a continuadors al-
guns dels seus fills, moria
deixant darrere seu una activa i
brillant trajectòria en teatre, cine-
ma i televisió. La darrera apari-
ció cinematogràfica l’havia fet
l’any passat, quan va formar part
de l’ampli repartiment de Los
muertos no se tocan, nene, una
estrafolària comèdia d’humor ne-
gre amb què José Luis García
Sánchez recuperava un guió
escrit pel seu amic i gran guionis-
ta Rafael Azcona. El 2011 també
va intervenir en dos episodis de
la sèrie televisiva Ni contigo ni
sin ti.
Era fill del segonmatrimoni de

María Fernanda Ladrón de Gue-
vara amb l’actor Pedro Larraña-
ga. Eminent dama del teatre, que
al Hollywood de l’època també
va actuar a les segones versions
de grans èxits nord-americans, la
seva mare s’havia divorciat del
també notable actor Rafael Ri-
velles, unió de la qual va néixer
Amparito Rivelles, que a la dèca-
da dels quaranta va ser una de les
actrius més populars del cinema
espanyol.
Carlos Larrañaga Ladrón de

Guevara va néixer a Barcelona
l’11 de març del 1937. Amb només
quatre anys debutava al cinema
comCarlitos Larrañaga, rodant a
la capital catalana Alma de Dios,
adaptació d’una famosa obra de
Carlos Arniches, amb direcció
d’Ignasi F. Iquino i pel·lícula que
protagonitzava la seva germana
AmparoRivelles. Després la famí-
lia va decidir instal·lar-se a l’illa
deCuba, on el petit actor va actu-
ar en nombrosos programes tele-
visius i al teatre, normalment al

costat de la mare. Un altre cop a
Espanya, va debutar al teatre el
1950, moment en què va adquirir
popularitat entre el públic gràci-
es a la pel·lícula Pequeñeces, diri-
gida per Juan de Orduña.
Paral·lelament a l’ascendent

carrera com a galant al cinema,
Carlos Larrañaga tambéva desen-
volupar una llarga carrera tea-
tral, alternant obres de Sautier
Casaseca (La segunda esposa, el
1955) o Alfonso Paso (Los derec-
hos de la mujer, 1962), amb altres
de Noel Coward (Vidas privadas)
i Alfonso Sastre (La cornada,
1960), que aleshores era un dra-
maturg incòmode per al franquis-

me i una víctima freqüent de la
censura. El 1957 també va formar
part de l’ampli elenc d’Orgull i
passió, una superproducció roda-
da a Espanya per Stanley Kramer
ambun repartiment luxós encap-
çalat per Cary Grant, Frank Sina-
tra i Sophia Loren.
El 1958 va acompanyar Arturo

Fernández a Un vaso de whisky,
notable pel·lícula policíaca de Ju-
lio Coll, i tres anysmés tardMari-
sol (en la que era la seva segona
aparició cinematogràfica) a Ha
llegado un ángel.Apartir de la dè-
cada dels anys seixanta, Carlos
Larrañaga es va mostrar bastant
selectiu a l’hora d’escollir les
pel·lícules en què volia treballar.
Així, va protagonitzar El extraño
viaje, una de les obresmestres di-
rigides per l’actor Fernando-
Fernán Gómez, i De cuerpo pre-
sente, realitzada pel recentment
mort Antxón Eceiza. Sense obli-
dar les feines amb directors com
Mario Camus (Los pájaros de Ba-
den-Baden) i José Luis Garci (Las
verdes praderas, Tiovivo c. 1950).
Tot i que continuava molt vin-

culat a la televisió, on al llarg de
la carrera va actuar en sèries tan
populars com Historias para no
dormir, un episodi de Verano
azul, Los gozos y las sombras o
Farmacia de guardia, Larrañaga

centrava l’activitat en el teatre,
àmbit en què fins i tot va assumir
la direcció de diverses obres.
Entre l’any 1961 i el 1976 va es-

tar casat amb la també actriu
María Luisa Merlo, unió de la
qual van néixer els futurs actors
Luis Merlo i Amparo Larrañaga.
Més tard contrauria matrimoni
amb l’escriptora i actriu Ana Di-
osdado (filla de l’actor de renom
Enrique Diosdado). Tornaria a
contreure matrimoni amb María
Teresa Ortiz-Bau i després amb
l’actriu Ana Escribano, unió de la
qual va néixer la seva filla Paula.
Però el maig del 2010, als 73
anys, anunciava el divorci. Mal-
grat que, temps enrere, un llibre
dictat per María Luisa Merlo va
suscitar la ira de Carlos Larraña-
ga, la relació amb la primera espo-
sa s’havia anat normalitzant amb
el pas del temps. Per desgràcia,
no podran reaparèixer plegats
als escenaris, tal com tenien pre-
vist.

LLUÍS BONET MOJICA

En una imatge d’arxiu feta als anys noranta

Amb Pepa Flores, en el rodatge de la sèrie televisiva Proceso a Mariana Pineda el 1984

OBITUARIS

Va néixer a Barcelona
i amb només quatre
anys va debutar
al cinema rodant
‘Alma de Dios’

GTRESONLINES

EFE

Actor de cinema, teatre i televisió

e
Setè aniversari

Lluís Bosch Vila
Estimat Lluís:

et tenim sempre present en el nostre cor

Un petó
La teva esposa, Dolors; fills, Lluís i Eva; i les teves nétes, Ariadna
i Janna.

Càmping Sant Miquel Colera, 31 d'agost de 2012

Onzè aniversari

Lydia Bonifacio i Barberán
(1966-2001)

Vius en el nostre cor per sempre. T'estimem

ANIVERSARIS

Avui fa un any

Agustín Manteca Bermejo
Alfonso Pérez Barbeta
Angelina Puig Marí
Antònia Espigol Juvinyà
Antonio Alocén Martínez
Cecilia Martínez Carreño
Dolores López Vicente
Dora Angélica Rodríguez de
Ruggeri
Encarnación Vas Pulido
Francesc Rico Such
Jacinto Fusté Martínez
John Kopetz
Jordi Alís Parisé
Jose Abizanda Figuerola
Josep Roqueta i Playà

Leona Molinero Andrés
Luís Munguía Morote
Marcelina Vidal Rubí
Margarita Radresa i Miracle
Maria Capdevila Piera
Maria del Carmen Puig la Calle
María Jesús Chacón Serrano
Maria Mayor Orte
Miquel Gómez Masip
Nuria Oriol Gutiérrez
Pepita Mira Morera
Pere Tarrés Lluch
Pilar Blanco Ballesteros
Ramon Fonoll Fornàs
Teodoro Sánchez Barrado
Trinitat Esteban i Elias

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.

CARLOS LARRAÑAGA (1937-2012)
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DIMARTS, 4 SETEMBRE 2012

Q uan saps que t’has curat del
càncer?
Quanpots escoltar la teva can-
çó preferida i no plorar.
Està curada del càncer?

Curada, i més sana que tu.
Com ho sap?

Totes les analítiques em surten perfectes.
Del càncer se’n surt.

Jo em vaig rebel·lar contra la conspiració de
silenci. Me n’havia d’amagar, d’estar malal-
ta? No! Vaig sortir als mitjans i vaig dir:
“Sóc Sandra Ibarra, sóc model i tinc càncer.
I em curaré a la Seguretat Social”.
Què li havien diagnosticat?

Leucèmia limfoblàstica aguda. Era el març
del 1995, jo tenia 20 anyets... i molts projec-
tes: treballar de model i fer Ciències de la
Comunicació.
Quins símptomes la van alertar?

Febres, refredats, flaquedat, dolors. Vaig pe-
regrinar de metge en metge: em veien jove i
guapa, cabellera bonica, formes vistoses...
Els va costar anar més enllà de l’aparença!
Com l’hi van dir?

Vaig quedar ingressada i el doctor em va
dir: “Tens el 95% de la medul·la òssia feta
malbé. Si superes aquest cap de setmana...,
ja parlarem del tractament”.
I el va superar.

Trenco estadístiques. De fet, no hi valen es-
tadístiques: hi ha 200menes de càncer, i ca-
da persona és unmón. No se li hauria de dir
a ningú, que li queda ics temps!
Com hauria d’actuar, el metge?

Amb tendresa, afecte, humanitat, escalf: ai-
xò és curatiu. I si no, és un mal metge!
En què va consistir, el tractament?

Fer quimioteràpia i tancar-me en una bom-
bolla asèptica per suprimir el meu sistema
immunològic i fer viable un trasplantament
de medul·la òssia compatible.
De qui era, aquesta medul·la òssia?

Delmeu germà César. Fes-te donant deme-
dul·la òssia: n’hi ha prou amb una anàlisi de
sang. I, amb sort, salvaràs una vida!
A vostè l’hi va salvar en César?

Dos cops! Em vaig curar. I set anys després...
em van diagnosticar una altra leucèmia.
Com se supera, això?

Va ser un cop duríssim. Ja saps el que t’espe-
ra si vols intentar tirar endavant...
I què t’espera?

El patiment dels que t’estimes. I, en el meu
cas, marejos, nàusees, vòmits, diarrees, her-
pes, rampes, fuetades, mal d’ossos, ansietat,
arrugues, ulleres, caiguda de cabell, de ce-
lles i pestanyes, borrissol a la cara i als bra-
ços, ungles fràgils, pell seca... Em vaig que-
dar sense saliva, amb l’ull sec i gairebé cega.

Quin panorama, espantós.
Ambmolta hidratació, pomades, gotes, vita-
mines naturals, àloe vera, rosa mesquera...
vaig recuperar les mucoses i la pell.
La veig molt bé, ha vençut el càncer.

No m’agrada, aquesta terminologia bèl·lica.
No he vençut: he viscut. He viscut amb el
meu càncer. No m’agrada que diguin que el
càncer ha estat un parèntesi en la meva vida.
Per què no?

Tot és vida! Durant el càncer era viva. Re-
butjo allò de “hi ha vida després del càn-
cer”, perquè hi ha vida durant el càncer!
Però quina vida?

Vaig arribar a sentir-me extraterrestre, a no
reconeixe’m, però no em vaig deixar física-
ment! Això precedeix la desídia emocional.
Bon consell.

Emvaig afaitar i anava ambmocador, presu-
mida, i ambminifaldilla i talons. Res de fer-
me la malalta! Encara que tinguis un càn-
cer, sigues tu el protagonista de la teva vida!
No deu ser fàcil...

Commésmalalta estava,més viva em troba-
va! Sentia el que volia. És terrible de dir, pe-
rò l’experiència val la pena!
Dit així...

Així cal viure! Com amb càncer. Vés a una
planta d’oncologia: aprendràs a viure la cri-
si. En tinc prou de pensar “tinc saliva!” per
sentir una profunda felicitat...
Ja ho entenc.

Quan em llevom’alegra pensar: “Ara puc ai-
xecar-me i anar on vulgui!”. O: “Que bé, fa
sol”. O: “Visca, plou”. O: “És bo, el cafè”...
He patit, però ara sí que em surten els comp-
tes de la felicitat!
Quin ha estat el pitjor moment?

El segon diagnòstic. “I ara què m’explico
per continuar?”, em vaig preguntar. Estava
sense feina, mudant-me de pis, i el meu nò-
viom’havia deixat. Podia passar resmés? Pe-
rò tots som més forts que no ens pensem...!
Qui la va ajudar més?

L’afecte de la meva mare, l’afecte dels que
t’estimen. Per això la Fundació Sandra Ibar-
ra de Solidaridad Contra el Càncer: per do-
nar suport als que s’estan tractant.
Què diria a l’entorn del pacient?

No li feu de psicòleg, no li doneu consells.
N’hi ha prou de ser al seu costat. Això cura!
Algun truc durant el tractaments?

Vaig descobrir que la Coca-Cola –remenada
per treure’n el gas– m’assuavia l’estómac... i
podiamenjar sense vomitar! Això obre un ci-
cle molt virtuós! I que la crema Nivea per a
la pell seca fa poca olor i no fa venir nàusees.
Tem que el càncer torni?

No hi penso. M’he donat l’alta definitiva.
Quin propòsit té, ara?

Ser mare després de dos càncers. Viure
amb majúscules! Viure la meva llegenda
personal: convertir problemes en objectius.
Quina responsabilitat tenim sobre el

nostre càncer?
Lamateixa que amb la vida. El cos se’t posa
malalt, però la ment no! Actua, ja que si ac-
tues és perquè penses que tot anirà bé.

VÍCTOR-M. AMELA

ROSER VILALLONGA

LA CONTRA

“Uncàncernoésun
parèntesi: éspartde lavida”

VÍCTOR-M. AMELA IMA SANCHÍS LLUÍS AMIGUET

Tinc 38 anys. O 17 anys, després del primer càncer. O 10, des del segon. Sóc deMedina del
Campo. Em dedico a ajudar pacients de càncer. Visc en parella amb Juan Ramón Lucas. Fills?
En tindré. Política? Ètica. Creences? Donar gràcies per tot

És una dona guapa i in-
tel·ligent a qui la vida
ha proporcionat un màs-
ter de saviesa i supervi-
vència. Avui es curen
un 80% de leucèmies,
però eren gairebé una
sentència de mort quan
l’hi van diagnosticar. El
càncer li va escapçar el
somni de ser model i
comunicadora... i avui
és model i comunicado-
ra de com viure durant
un càncer: des de la Fun-
dació Sandra Ibarra de
Solidaritat Contra el
Càncer capta fons per a
la investigació a favor
del benestar dels pa-
cients. Al llibre Las
cuentas de la felicidad
(Planeta), subtitulat
Hay vida durante el cán-
cer, relata la duresa del
tràngol superat i infon
ànims als qui aspiren a
protagonitzar la seva
pròpia vida, amb càncer
o sense.

Comptes

Sandra Ibarra, exmodel i comunicadora que va superar dues leucèmies
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Prorrogar el pressupost
Convergència té força clar que aquesta
tardor no aprovarà els pròxims pressu-
postos de la Generalitat amb el suport
del PP, com ha passat amb els dos ante-
riors. Ho intentarà amb el PSC i amb
ERC, però veu molt difícil que es prestin
a donar suport a uns comptes que inclou-
ran més sacrificis. Per això és molt pro-
bable que s’acabin prorrogant els pressu-
postos, cosa que voldria dir eleccions a
la primavera.

La imatge de Catalunya
Malgrat els intents del Govern de la Ge-
neralitat de difondre a l’estranger una
imatge diferenciada d’Espanya, la visió
que es té de Catalunya no millora. De
fet, el Govern ha pogut constatar que a
Alemanya consideren que els números
de l’Administració catalana són per po-
sar-se a plorar i que té un dèficit públic
dels pitjors d’Espanya. A CDC recrimi-
nen a alguns càrrecs del Govern del PP,
concretament del departament de la
Presidència, que contribueixen a difon-
dre aquesta imatge tan negativa de les
finances catalanes.

Explicar l’herència
Després d’un any i mig de govern, CiU
considera que ha comès un error de no
haver insistit que els problemes d’ara,
sobretot d’endeutament, no són només a
causa d’un finançament autonòmic defi-
cient, sinó també de la gestió dels dos
governs tripartits.

D es del 1983 Convergència
no participava en una ma-
nifestació de l’Onze de Se-
tembre. El partit fundat

per Jordi Pujol està fent passos trans-
cendentals en la seva curta història.
Cap on? La resposta és senzilla: cap a
convertir-se en una formació indepen-
dentista. Mentre molts membres, so-
bretot els més joves, viuen
aquesta transformació amb
gran entusiasme, d’altres es
deixen arrossegar pel corrent
sense poder amagar, en privat,
cert estupor.
Sembla que CDC estigui en

la fase de crisàlide i s’acosti
l’eclosió. Què l’ha provocat,
aquesta mutació sobtada? Al
cap i a la fi, ArturMas va acce-
dir a la presidència de laGene-
ralitat amb un discurs de cam-
panya nacionalment moderat,
i a l’oposició va construir el
que va anomenar laCasa Gran
del catalanisme, un exercici
d’obertura a sectors pròxims al PSC.
Per guanyar les eleccions, a Mas no li
va fer falta enardir passions, sinó
només prometre un govern sòlid,
allunyat de les vel·leïtats dels tri-
partits. Què ha canviat, en només un
any i mig?
Molts afirmen que la centralitat de

la societat catalana s’ha escorat cap a
un increment del sentiment identita-

ri. Però quanMas estava en campanya
electoral veníem de mesos molt con-
vulsos després de l’esquilada de l’Esta-
tut per part del Constitucional, i això
no va pas portar CDC a presentar-se
com a partit independentista. El que
ha passat és que els plans no han sortit
com estaven previstos. La intenció de
Convergència era posar ordre durant

els dos primers anys de la legislatura,
demostrar que es podia governar mi-
llor. I dedicar els altres dos a reclamar
el pacte fiscal.
Però tot s’ha accelerat. La profundi-

tat de la crisi, la impotència davant la
sequera de crèdit, la falta de recursos i
l’escassa disposició de Rajoy cap a
CiU –el pressupost de l’Estat no in-
cloïa els diners que establia l’Estatut,

les inversions vanminvar i en la trami-
tació dels comptes el PP no va adme-
tre ni una sola proposta convergent–
han anat acuitant Mas.
Davant l’absència de sortides a una

crisi que ofega la societat catalana i
emmanilla les seves institucions, el
discurs radical troba camp per córrer.
En lamesura que la política –i els seus

matisos entre dretes i esquer-
res– es desprestigia, adqui-
reix rellevància una força re-
bel, desacomplexada i sexi
per a moltes capes socials, i
cada vegada més transversal:
l’independentisme com la
gran solució de tots els nos-
tres mals.
La manifestació de l’Onze

de Setembre serà, per això,
multitudinària. CDC espera
encarrilar el descontenta-
ment social per la via de la
reivindicació nacional i així
crear el clima necessari per-
què les eleccions siguin un

plebiscit entre CiU i Rajoy. Cal veure
si, quan destapi l’olla posada a escal-
far, el vapor impulsarà Convergència
o altres. El que és ben clar és que l’an-
goixa que la crisi provoca en la majo-
ria de catalans potser es pot camuflar,
però no s’elimina amb exacerbades
proclames per la independència.

mdgarcia@lavanguardia.es

Artur Mas, Jordi Pujol i Oriol Pujol

SENSE PERMÍS

ÀLEX GARCIA

Rajoy comparteix amb Arenas informació del telèfon
DANI DUCH

CARMEN DEL RIEGO
Madrid

Les reunions del PP han estat un
camí de roses per Mariano Rajoy
des que és al Govern, malgrat les
dures mesures que ha hagut
d’adoptar. Però ahir, Rajoy
mateix va haver de sortir en de-
fensa del seuministre de l’Interi-
or, durant la reunió del comitè
executiu, després que s’eviden-
ciessin les tensions que ha gene-
rat al PP la llibertat de l’etarra

Iosu Uribetxeberria Bolinaga.
El cas és que no van ser ni l’ex-

ministre Jaime Mayor Oreja, ni
la presidenta madrilenya, Espe-
ranza Aguirre, que ja en públic
havien expressat l’opinió contrà-
ria a la decisió del Govern espa-
nyol, els qui van treure el tema.
Va ser el ministre Jorge Fernán-
dezDíaz, que després de les inter-
vencions previstes va demanar la
paraula per explicar de extensa-

ment la concessió del tercer grau
penitenciari a l’etarra malalt ter-
minal de càncer que va permetre
la llibertat condicional decretada
pel jutge. I ho va fer al·legant que
complia la llei i partint d’una cir-
cular de l’època de Mayor Oreja,
amb qui també, va recordar, hi va
haver tercers graus i acosta-
ments d’etarres.
Per al·lusions, Mayor Oreja i

Aguirre van demanar la paraula.
Això va obrir un debat poc usual
al PP, per bé que tots es van afa-
nyar a assegurar, després, que va
discórrer en termes de correcció,
sense aixecar la veu ni fer retrets.
Mayor Oreja, segons fonts de

la direcció, va subratllar que les
circumstàncies del moment que
ell va concedir els tercers graus
eren molt diferents, i va man-
tenir que l’error és donar ETA
per acabada, cosa que afavoreix
l’esquerra abertzale. Aguirre, per
la seva banda, va insistir davant
el ministre que ella no li hauria
concedit el tercer grau, va ad-
metre que la decisió d’Interior
era legal, però va afirmar que no
fer-ho també ho era. Immedia-
tament van prendre la paraula el
ministre d’Afers Exteriors, José
ManuelGarcía-Margallo, i el pre-
sident del PP basc, Antonio Ba-
sagoiti, que van demanar que el
partit no polemitzi en aquest afer

amb el Govern central. Va ser
Rajoy qui va concloure el debat
assegurant que el seu Govern ni
ha negociat ni negociarà res amb
la banda terrorista, per tant no es
poden analitzar les seves de-
cisions prenent com a referència
l’etapa anterior. I va deixar clar
que tots els governs i ministres
de l’Interior que ha tingut el PP
“han actuat complint escru-
polosament la llei i amb respecte
a les resolucions judicials, per
complir amb l’objectiu de derro-
tar ETA”.
Les explicacions de Fernández

van convèncer la majoria del co-
mitè executiu, i fins i tot la germa-
na deMiguelÁngel Blanco, assas-
sinat per ETA, va agrair “la clare-
dat i contundència del ministre”
quan va garantir que, si no es va
cedir al xantatge en el cas del seu
germà, encara menys es cediria
per una vaga de fam.
El debat va desdibuixar l’infor-

me polític de Rajoy, principal-
ment econòmic, que reiterava
que la decisió sobre el segon res-
cat es prendrà en funció de les
condicions que posi el BCE, i va
demanar que no es generi alarma
amb l’anomenat rescat a les co-
munitats autònomes. La secretà-
ria general del PP,María Dolores
de Cospedal, a la roda de premsa
després del comitè executiu va
atacar l’estratègia del PSOEposa-
da de manifest a Rodiezmo, per-
què “Espanya avui necessita uni-
tat, no enfrontament, actituds ir-
responsables, xantatges o amena-
ces nacionalistes”.
El PSOE empitjorarà l’ofensi-

va contra Rajoy durant aquest
curs polític. Elena Valenciano ho
va justificar: “S’acosta un hivern
molt dur per a milions d’espa-
nyols, és l’hivern de Rajoy”.c

OnvaConvergència?

La germana de Miguel
Ángel Blanco agraeix
la contundència del
ministre i assegura que
no hi ha cessió a ETA

M. Dolores García

RajoydefensaFernándezdavant
l’ala duradel PPper l’etarramalalt
Elministre recorda que Interior compleix la llei amb el tercer grau aUribetxeberria
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Presos símbol

G airebé quaranta presos etarres han estat
posats en llibertat per malaltia greu des
del 1996. La meitat per governs del PP i
molts altres per governs del PSOE. Al-

guns dels malalts han mort pocs mesos després de
l’excarceració. L’últim cas va ser el deMiguelMaría
IbáñezOteiza, que complia condemna per complici-
tat en un assassinat i que va morir al seu domicili el
7 d’abril de l’any passat, tot just tres mesos després
d’haver obtingut la llibertat condicional a causa
d’un càncer.
Lamajor part d’aquestes excarceracions han pas-

sat davant l’opinió pública sense pena ni glòria. Hi
ha, però, algunes excepcions. Les més notòries han
estat les d’Iñaki de Juana Chaos i Iosu Uribetxeber-
ria Bolinaga, la més recent. Per què en aquests dos
casos hi ha hagut polèmica i conflicte social? És pos-
sible que hagi estat per la personalitat dels dos etar-
res i perquè la gravetat dels delictes en què van
estar implicats els feien particularment menysprea-
bles: una mena de símbol del mal per excel·lència.
També hi pot haver influït el fet que tots dos terro-
ristes van plantejar l’exigència d’excarceració com
un xantatge a l’Estat, amb vagues de fam, demanera
que la posada en llibertat podia ser interpretada
com un triomf dels etarres i no com l’aplicació ordi-
nària de la legalitat. Molts ciutadans que accepten
amb més o menys resignació una interpretació hu-
manitària de les normes legals es rebel·len quan con-
sideren que aquesta interpretació pot donar lloc a
un èxit polític d’ETA.
Les decisions sobre presos etarres amb malalties

es prenen en funció de valoracions polítiques,
malgrat que des-
prés s’invoquin
els ressorts hu-
manitaris de les
lleis. Això expli-
ca queunDeJua-
naChaos aconse-
guís la llibertat
(encara que des-
prés tinguésmar-

xa enrere) i que dos presos dels Grapo morissin a la
presó durant sengles vagues de fam. S’avalua si és
més convenient que un etarra mori a presó, amb els
efectes polítics que això porta després, o que mori a
casa seva sense més transcendència pública. S’ana-
litza què ajuda més a la lluita antiterrorista, si la po-
sada en llibertat o el manteniment a la presó.
El món d’ETA i el seu entorn també fan els seus

propis càlculs polítics en defensar l’excarceració im-
mediata dels presos, encara que invoquin principis
d’humanitat. Ho plantegen en termes de pugnes po-
lítiques que han de guanyar a l’Estat, com una opor-
tunitat per activar el suport social. Ara es tracta de
treure Uribetxeberria de la presó per la força de les
mobilitzacions, com a primer pas per aconseguir
després la posada en llibertat d’altres malalts i més
tard dels que han complert les tres quartes parts de
condemna, que, segons la seva particular manera de
comptar les penes, també haurien de ser al carrer.
No els resulta tan important aconseguir la llibertat
d’un pres com poder al·legar que ha estat gràcies a
la força desenvolupada al carrer.

Basagoiti intenta des de dilluns que el PP faci pinya
KOTE / EFE

Elpresident delTCavala elministre
]El president del Tribunal
Constitucional, Pascual Sala,
va manifestar ahir en una
entrevista a la cadena Ser
que creu que el ministre de
l’Interior, Jorge Fernández,
no va revelar secrets en par-
lar del cas de l’empresari Pu-
blio Cordón. “El que va do-
nar és una informació que ell
tenia però que no coincidia
precisament amb un secret
sumarial que hagués de ser
salvaguardat per a l’èxit del
sumari de la investigació”, va

estimar Sala. En aquest sen-
tit, el sindicat Manos Limpias
va presentar un escrit davant
el Consell General del Poder
Judicial sol·licitant l’obertura
de diligències contra el jutge
de l’Audiència Nacional Ja-
vier Gómez Bermúdez per
una falta molt greu i un possi-
ble delicte de prevaricació
per investigar si és legal que
el ministre revelés secrets
quan va informar sobre les
detencions relacionades amb
el segrest de Cordón.

CARMEN DEL RIEGO
Madrid

Non’hi va haver prou amb la inter-
venció de Jorge Fernández Díaz
davant el comitè executiu del PP
ni el suport que li va mostrar el
president del Govern per conclou-
re la polèmica sorgida al si del PP
sobre la llibertat condicional per
malaltia terminal a l’etarra Iosu
Uribetxeberria Bolinaga. Poques
hores després que Mayor Oreja
quedés en minoria amb les seves
tesis a la reunió de la direcció, va
insistir en públic.
El dilluns a la nit mateix en de-

claracions a ABC-Punto Radio, i
ahir a la cadena Cope, l’exministre
de l’Interior subratllava que l’ex-
carceració d’Uribetxeberria “va
en la mala direcció” i que és una
“decisió política” per a la qual Jor-
ge Fernández “tenia un marge de
discrecionalitat”. Però sobretot va
insistir que “davant la idea que
s’ha derrotat ETA”, que manté el
mateix ministre de l’Interior i el
president del Govern, “per prime-
ra vegada la banda acaricia la pos-
sibilitat de guanyar unes eleccions
autonòmiques”.
Declaracions a què va respondre

el president del PP de Gipuzkoa,
Borja Semper, amb un tuit en què
deia que amb això de “tant repetir
Jaime Mayor que ETA guanyarà
les eleccions, el PNB sortirà amb el

vot de la por”. “Gran contribució a
Espanya”, afegia.
Al contrari del que pretenienRa-

joy, María Dolores de Cospedal i
el mateix Jorge Fernández amb la
intervenció d’aquest últim davant
el comitè executiu del partit. No

obstant això,malgrat que les expli-
cacions van comptar amb l’agraï-
ment de dirigents del PP com
María del Mar Blanco, també hi
ha qui pensa que amb la seva inter-
venció va posar sobre la taula una
polèmica que semblava ja apaiva-
gada. Un d’ells va ser el president
del PP basc, Antonio Basagoiti,
que ahir va haver de tornar a sor-
tir a posar pau, intentantmantenir
una posició equidistant entre les
dues posicions del partit. “El PP
no pot permetre’s el luxe d’estar-
se barallant, i més en públic, amb
el panorama que tenim”. El líder
dels populars bascos va provar de
fer entendre als seus companys
que “Mayor Oreja no és l’enemic”,
però es va posar incondicional-
ment del costat del ministre, per-
què el Govern, va assegurar, no ha
actuat de manera excepcional.
Basagoiti va anar ahir a totes al

País Basc per calmar els ànims, pe-
rò el portaveu del grup popular al
Congrés, Alfonso Alonso, també
va tenir feina amb els diputats. En
una reunió a porta tancada amb
els portaveus d’àrea del grup, al-
guns diputats van portar l’assump-
te a col·lació, coma exemple de de-
cisions del Govern que són incapa-
ços d’explicar als militants.
Per això, Alonso va fer una crida

als portaveus perquè deixin d’agi-
tar el cas i “concloguin aquesta dis-
cussió” amb la qual “se li està fent
la campanya a Bildu”. “Tots els
que hem volgut entendre ho hem
entès, perquè la decisió va quedar
explicada i conclosa” dilluns, va
dir Alonso.c

El president del PP de
Gipuzkoa acusa Mayor
Oreja de fer agafar
por i afavorir
la majoria del PNB

La posada en llibertat
o la continuïtat a la
presó se supediten a
la lluita antiterrorista

ElPPnoaconsegueix tancar
la polèmicaper l’etarra
Basagoiti apel·la a la unitat i Alonso avisa que s’afavoreix Bildu

Florencio Domínguez
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Q uè és allò que li importa de
veritat?
Totes aquelles coses i perso-
nes que sovint no valorem
quan les tenim a l’abast, i el
fet de sentir-te bé cada nit
quan repasses el dia. A mi em

va passar una cosa...
Què li va passar?

Quan tenia 33 anys vaig tenir un càncer. La
meva filla petita tenia un anyet; la mitjana,
tres, i la gran, quatre. En moments com
aquests t’adones del que val la pena a la
vida. Ja no hi ha pegues: tot et sembla me-
ravellós.
Què li va passar pel cap?

Que havia de fer alguna cosa amb la meva
vida. Ser útil i crear una empresa per ajudar
a comunicar projectes solidaris. Era feliç,
però el 2007,mentre feia un te ambuna ami-
ga, com vostè i jo ara...
...

emva explicar que un amic seu, enNicholas
Fortsmann, unmultimilionari americà a qui
també havien diagnosticat un càncer i tenia
tres nens petits, havia escrit un llibre per als
seus fills amb reflexions sobre el que per ell
era important de veritat.
Va morir.

Sí, i la seva vídua va editar el llibre per a

familiars i amics. Em va tocar profunda-
ment, perquè un càncer es pot superar, pe-
rò, per sort, no s’oblida.
Hi ha qui ho intenta a qualsevol preu.

Quan em van dir que l’havia superat, volia
llençar les pastilles que tenia al lavabo, però
vaig rectificar: “Es queden aquí, perquè així
les veuré quan pensi ximpleries”, vaig dir. I
encara hi són.
Bona medecina.

El diari d’en Fortsmann era el d’un home
normal amb defectes i dubtes de tota mena,
com tothom, però la perspectiva era la d’al-
gú que sap que li ha arribat el final. El que
vaig llegir em va arribar directe al cor i vaig
decidir que havia de fer alguna cosa, que les
persones no havien de descobrir el que és
important de veritat a la vida quan s’estan
morint o quan els ha passat una tragèdia.
Ja l’entenc.

És que, a més a més, això que és important
ens uneix a tots, independentment de l’edat
que tinguem i d’on vinguem. I commés avi-
at ho descobrim,millor. Volia fer alguna co-
sa per ajudar els joves a reflexionar-hi.
I va néixer la fundació.

D’entrada, un congrés gratuït, Lo Que De
Verdad Importa, en què persones de mane-
ra testimonial els diuen: “Aixòm’ha passat a
mi, espero que et serveixi”. Vam reservar el

palau de la Castellana deMadrid ambmolta
por, vam recórrer totes les universitats per
veure si donarien crèdits als joves que hi as-
sistissin i vambuscar entitats que ens dones-
sin suport econòmic.
Es va omplir.

Sí, el primer any (2007) vam tenir una llista
d’espera de 5.000 joves per sentir parlar
gent comKyleMaynard, que va néixer sen-
se braços ni cames i és campió de lluita lliu-
re contra gent que no té cap discapacitat.
Impactant.

Va pujar a l’escenari de quatre grapes. El
primer comentari dels joves va ser “po-
bret”, però quan van marxar volien ser com
ell: zero complexos, es menja el món... Són
testimonis que t’arriben directes al cor. No
hi ha filtres de ningú que t’intenti vendre
res, però no volem que es converteixi en un
circ de desgràcies superades.
És el perill, sí.

Busquem testimonis positius. És molt bonic
veure com els ponents acaben sent amics, es
converteixen en una gran família, molt im-
plicats en el projecte. El congrés ja se cele-
bra en vuit ciutats espanyoles i els ponents
van voltant. Quan les han recorregut totes,
insisteixen: “Quan farem una ciutat nova?”.
Deuen treballar molt per organitzar

vuit congressos.
Somcinc dones. Comque també volemarri-
bar als nens, els organitzem altres activitats
(Kliquers) en què mirem de donar-los pau-
tes perquè desenvolupin la seva personali-
tat. Treballem moltíssim, però, com que
una de les coses que són importants de veri-
tat és la família, només som a l’oficina de 9 a
15 i a la tarda teletreballem.
Quin és el premi?

Poder anar als congressos. Els patrocinadors
ens van demanar que anéssim a les seves em-
preses, o sigui que vamdesenvolupar una ini-
ciativa de xerrades per als treballadors de
les companyies. I des de fa un anymantenim
contactes amb diverses organitzacions lo-
cals en països de l’Àfrica, com Guinea Equa-
torial i Etiòpia, on enviem joves voluntaris a
ensenyar als nens. Òbviament, aquests joves
reben molt més del que donen.
Sol passar.

El 17 de setembre portaremLoQueDe Ver-
dad Importa a l’Equador i al novembre, a
Chiapas (Mèxic). Rebem centenars de peti-
cions de ciutats.
Què n’ha après?

A no jutjar. He tingut prejudicis amb per-
sones i empreses que, un cop les he cone-
gudes, s’han dissipat. He descobert els
joves, que són solidaris, compromesos i tole-
rants. I de cadascun dels ponents (ja n’hem
tingut uns trenta) m’ha arribat la capacitat
de perdonar i la humilitat... I he descobert
una cosa essencial.
...?

Quan tens una il·lusió i t’atreveixes a anar-
la a buscar, la mateixa vida t’hi empeny i et
protegeix. He sentit molts pessimistes, però
el camí ha estat pla.

IMA SANCHÍS

EMILIA GUTIÉRREZ

LA CONTRA

“Els jovessónsolidaris,
compromesos i tolerants”

VÍCTOR-M. AMELA IMA SANCHÍS LLUÍS AMIGUET

Tinc 47 anys. Vaig néixer a Salamanca i visc a Madrid. Vaig estudiar Secretariat Internacio-
nal, però la meva vocació és ajudar els altres. Casada, tinc tres filles adolescents. No crec en
els partits, crec en les persones, en el que et diuen quan et miren als ulls. Sóc creient

Li van diagnosticar un
càncer i es va començar
a preguntar pel sentit
de la vida. Va ser llavors
quan li va caure a les
mans el testimoni de
Nicholas Fortsmann,
que, malalt de càncer,
va escriure les seves últi-
mes reflexions sobre el
que és important de ve-
ritat a la vida. Commo-
guda, María Franco va
decidir que havia de fer
alguna cosa perquè, es-
pecialment els joves, des-
cobrissin el que és essen-
cial sense necessitat de
passar per la malaltia o
la desgràcia, i va crear
la seva fundació (Loque-
deverdadimporta.org),
que organitza congres-
sos gratuïts per a preuni-
versitaris i universitaris
en vuit ciutats espanyo-
les on es poden escoltar
testimonis impactants
que fan reflexionar so-
bre les prioritats.

Lliçons de vida

MaríaFranco, creadora i directora de la fundació LoQueDeVerdad Importa (LQDVI)
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El projecte Encode canvia la visió del genoma

LA VANGUARDIAFONT: Elaboració pròpia

PROJECTE ENCODE
LA NOVA VISIÓ TRIDIMENSIONAL
La molècula d’ADN es dobla sobre si mateixa

en una complexa estructura tridimensional

ARN
Molècula similar a l’ADN

que surt del nucli de la

cèl·lula i regula la producció

Fragments d’ADN que semblaven

allunyats en la visió lineal del genoma

són en realitat a prop per la manera

en què es dobla l’ADN. Així interactuen

entre ells

Els fragments que
s’ajunten en doblar-se
l’ADN poden col·laborar
per formar molècules
d’ARN

La manera en què es
dobla l’ADN regula
quins gens estan actius
i quins no a les
diferents cèl·lules que
formen un organisme

El projecte Encode ha descobert

que, a més dels 20.000 gens,

l’ADN té almenys

4 milions de seqüències
amb activitat biològica

En total,més del 80% del genoma
té activitat. Per tant, no és ADN

brossaPROTEÏNA
Molècula

construïda a partir

d’instruccions

genètiques

LA VISIÓ CLÀSSICA LINEAL
La informació del genoma està inscrita en la molècula d’ADN,

que s’interpreta com una estructura lineal

Hi ha uns 20.000 gens
en el genoma humà

Només representen

el 2% de tot
el genoma

El 98%

restant es

considerava

ADN brossa

Els gens es veuen com a

seqüències d’ADN amb què es

creen molècules d’ARN

A partir de les molècules d’ARN es

creen les proteïnes que formen els

éssers vius

JOSEP CORBELLA
Barcelona

D esprés de nou
anys de treball,
els líders del
consorci cientí-
fic internacio-
nal Encode van

presentar ahir els esperats resul-
tats que expliquen com funciona
el genoma humà.
Les seves conclusions demos-

tren que almenys el 80% del ge-
noma és actiu en almenys algun
tipus de cèl·lula de l’organisme.
Aquest descobriment tira per ter-
ra la idea vigent fins ara que la
major part del genoma està for-
mat per residus genètics sense
utilitat, als quals s’anomenava
despectivament ADN brossa.
Aquest ADNbrossa, segons es de-
mostra ara, té en realitat molt de
valor, ja que regula com fun-
cionen els gens. D’ell depèn que

els gens adequats s’activin en el
moment adequat en les cèl·lules
adequades i que, per exemple,
una cèl·lula del fetge funcioni
com una cèl·lula del fetge i que
una neurona funcioni com una
neurona.
En aquest 80% llarg del geno-

ma que ara surt a la llum s’han
trobat alteracions genètiques re-
lacionades amb un gran nombre
de malalties. Si en el passat no se
sabia com interpretar les alteraci-
ons en regions del genoma que es
consideraven inactives, ara que-
da clar que poden produir avari-
es en el funcionament de les
cèl·lules.
Entre les més de 400malalties

que els científics del consorci En-
code ja han relacionat amb altera-
cions en aquestes regions del ge-
noma, destaquen malalties l’ori-
gen de les quals era un enigma,
com la diabetis tipus 1, l’esclerosi
múltiple, l’artritis reumatoide, la
malaltia de Crohn o alguns casos

de càncer de mama. També trets
hereditaris com l’alçada d’una
persona o l’edat en què surt la pri-
mera dent estan regulats per
aquestes regions del genoma on
no hi ha gens –o, almenys, gens
en el sentit clàssic–.

“Hem de redefinir el que és un
gen, que és un dels conceptes
més fonamentals de la biologia”,
destaca Roderic Guigó, bioin-
formàtic del Centre de Regulació
Genòmica (CRG) i de laUniversi-
tat Pompeu Fabra (UPF) i un

dels 24 investigadors principals
del projecte.
Segons la visió clàssica, l’ADN

està organitzat de manera lineal
com un fil i els gens són frag-
ments d’aquest fil que contenen
les instruccions per produir una
proteïna (vegeu el gràfic). Però
en la realitat l’ADN està enrotllat
com un cabdell al nucli de les
cèl·lules.
Segons la visió que emergeix

del projecte Encode, regions
d’ADN que estarien allunyades si
el cabdell es desenrotllés es tro-

ben tan a prop que interactuen
entre elles. Encode, així doncs,
canvia la visió unidimensional
del fil per la visió tridimensional
del cabdell, més complexa i més
ajustada a la realitat.
El projecte Encode va comen-

çar l’any 2003 després que el pro-
jecte Genoma arribés a les des-
concertants conclusions que
l’ADN humà només conté uns
20.000 gens i que aquests gens
només representen el 2% de tot
el genoma. Encara que els resul-
tats del projecte Genoma Humà

JORDI PLAY

ElCRG
ha liderat l’anàlisi
informàticade les
dades genètiques

Elgenoma,desxifrat
Presentació dels resultats del projecte Encode, que explica com funciona l’ADN

DESPRÉS DEL GENOMA

El projecte Encode
va començar el 2003
com a continuació
del projecte Genoma

]Quan els Instituts Nacionals
de la Salut (NIH) dels Estats
Units van llançar el projecte En-
code el 2003 per comprendre
com funciona el genoma humà,
RodericGuigó (a la foto) va pre-
sentar la seva candidatura per
participar en l’anàlisi informàti-
ca de les dades. Els NIH, finan-
çats amb fons públics dels EUA,
buscaven els millors investiga-
dors del món per participar en
un projecte destinat a millorar
la salut dels ciutadans. Guigó,
bioinformàtic del Centre deRe-
gulació Genòmica (CRG) i de la

NO HI HA ADN BROSSA

Del 98% del genoma
se’n deia ADN brossa;
ara es veu que més
del 80% té activitat

APLICACIONS MÈDIQUES

Millora la comprensió
de malalties com
la diabetis, l’esclerosi
múltiple i l’artritis

Els reptes de la biomedicina

Tendències
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El dia que valorem els nostres mi-
llors metges al mateix nivell que la
roja o el Barça, el nostre país tirarà
endavant

Un català al capdavant d’un dels
hospitals més prestigiosos:
“L’hospital Memorial de Nova York
fitxa Josep Baselga”

El Memorial Hospital de New York
ha fitxat el dr. Josep Baselga per a
dirigir-lo. Les bones notícies també
s’han d’esbombar, no trobeu? :-)

Enric Lloveras, periodista

¡Orgullosos de los médicos de aquí!:
El hospital Memorial de Nueva
York ficha a Josep Baselga para
dirigirlo

#tuitsdetendències Jordi Poater, investigador químic a la UDG
@jordipoater

Cris Puig, periodistaIgnasi Genovès, director d’Atenció Ciutadana
@Cris–Puig

www.lavanguardia.com

van ser presentats al seu dia com
una fita en la història de la cièn-
cia que revolucionaria la medici-
na, una dècada més tard les apli-
cacions mèdiques del genoma
són mínimes. La majoria d’in-
tents per localitzar les causes de
malalties complexes en aquests
gens, de fet, han fracassat.
“No és que el projecte Genoma

estigués mal plantejat”, aclareix
Roderic Guigó. Però “les tècni-
ques d’anàlisi del genoma que te-
nim ara són molt més potents
que les que teníem fa deu anys,
cosa que ens ha permès desco-
brir detalls que abans se’ns esca-
paven.Ha estat compassar d’exa-
minar el genoma amb unes lents
desenfocades a examinar-lo en al-
ta resolució”.
El projecte Encode es va propo-

sar identificar tots els elements
funcionals que hi ha en el geno-
ma humà, estiguessin ubicats en
un gen o no. Els primers quatre
anys es van dedicar a una fase pi-
lot en què es van desenvolupar
les eines i les infraestructures
per tal de dur a terme la investiga-
ció i en què només es va analitzar
l’1% del genoma. En els últims
cinc anys, la investigació s’ha es-
tès al 99% restant.

Una prova de la magnitud
del projecte és que hi ha parti-
cipat un total de 442 inves-
tigadors de 32 institucions,
que han estudiat l’activitat
del genoma complet en 147 ti-
pus diferents de cèl·lules hu-
manes i en diferents etapes
del desenvolupament, des
de la gestació fins a l’edat
adulta. Els principals resul-
tats d’aquesta investigació
es van presentar ahir en 32
articles científics a les re-
vistes Nature, Science,
Genome Biology i Genome

Research. Aquests articles,
així com totes les dades ge-

nerades pel projecte Encode,
són de lliure accés per a qual-

sevol científic de qualsevol lloc
del món. “L’objectiu és que tot-
hom pugui fer noves investigaci-
ons a partir d’Encode; encara ens
quedamolt per descobrir”, expli-
ca Guigó.
Fins ara els investigadors del

consorci han identificat quatre
milions de regions del genoma
que regulen l’activitat dels apro-
ximadament 20.000 gens hu-
mans. Aquestes regions actuen
com a interruptors que indiquen
quan un gen ha d’estar actiu o in-
actiu.
Ara s’entén per què els intents

de buscar les causes genètiques
d’un gran nombre de malalties
han fracassat en els últims anys.
La situació és equivalent a tenir
un llum que no funciona en una
casa. Els investigadors havien
estat examinant el llum i no li
havien trobat cap avaria, perquè
en realitat l’avaria era en algun
dels múltiples interruptors que
el controlen.
En aclarir quins són els in-

terruptors que controlen cada
gen, el projecte Encode obre la
via a investigar les causes de ma-
lalti-es complexes encara mal
compreses i a millorar-ne la pre-
venció, la detecció precoç i el
tractament.c

J. CORBELLA Barcelona

L’hospital Memorial Sloan-
Kettering deNova York, consi-
derat el millor centre oncolò-
gic delmón, va anunciar ahir el
fitxatge de l’oncòleg Josep Ba-
selga per dirigir-lo. Baselga,
que s’hi incorporarà el dia 1 de
gener,mantindrà el vincle actu-
al amb l’Institut d’Oncologia
de Vall d’Hebron (VHIO) de
Barcelona, del qual és director
científic.
Al Memorial Sloan-Kette-

ring, Baselga hi assumirà el
càrrec de physician-in-chief,
càrrec similar al de director
mèdic als hospitals espanyols,
però amb competències més
àmplies. Dirigirà un equip de
més de 800 metges que atenen
123.000 pacients a l’any i gesti-
onarà un pressupost de 2.600

milions de dòlars anuals. A
més a més, també dirigirà tota
la investigació clínica i transla-
cional de l’hospital.
“El Memorial m’ofereix una

posició immillorable de trans-
metre la meva visió sobre com
s’ha d’abordar la investigació i
el tractament del càncer”, va
declarar ahir Baselga en una
entrevista telefònica des de
Boston, on actualment dirigeix
la divisió d’oncologia de l’hos-
pital General de Massa-
chusetts.
El fil conductor de la carrera

de Josep Baselga ha estat la se-
va obsessió per aconseguir que
els avenços científics es tradu-
eixin en beneficis per als paci-
ents com més aviat millor.
Fruit d’aquesta visió, Baselga
ha tingut un paper clau en el
desenvolupament de fàrmacs
que han millorat el tractament

de diversos tipus de càncer –so-
bretot demama, la seva especi-
alitat–, com el trastuzumab o
el lapatinib, entre d’altres. En
un comunicat difós ahir, l’hos-
pital Memorial Sloan-Kette-
ring destaca precisament que
Baselga uneix la visió demetge
i d’investigador per millorar
els tractaments de les persones
amb càncer.
El fitxatge al Memorial

Sloan-Kettering, més enllà del

progrés que suposa en la seva
carrera, té per Baselga un com-
ponent emocional. “Al Memo-
rial és on em vaig formar com a
oncòleg; per mi, és com tornar
a casa”, va declarar.
Nascut a Barcelona el 1959,

JosepBaselga va arribar a l’hos-
pital novaiorquès als anys vui-
tanta per ampliar la seva forma-
ció en oncologia. Com que els
Estats Units no van acceptar
els dos anys d’especialització
que havia fet a Espanya, abans
de ser acceptat va haver de co-
mençar treballant en un hospi-
tal de Brooklyn, on va atendre
des de víctimes de sobredosi
fins a ferits en tirotejos de car-
rer. Després de ser elegit com
el millor resident de la promo-
ció al Memorial, hi va ser ac-
ceptat com a oncòleg.
Va tornar a Barcelona l’any

1996 –fitxat per Xavier Trias,

aleshores conseller de Sanitat–
per dirigir el servei d’oncologia
de Vall d’Hebron. Catorze anys
després, va tornar als Estats
Units per dirigir l’oncologia de
l’hospital General de Massa-
chusetts. “El Memorial té
l’avantatge que és un hospital
íntegrament dedicat al càncer i
que és elmillor hospital oncolò-
gic del món”, destaca Baselga.
L’oncòleg també s’incorpora-

rà com a professor a la Univer-
sitat deCornell, a què elMemo-
rial Sloan-Kettering està vincu-
lat i que construirà un centre
d’investigació de biotecnologia
a poca distància de l’hospital.
“Hi ha un esforç important per
potenciar la biotecnologia a
NovaYork, ha estat undelsmo-
tius addicionals que m’han
portat a acceptar l’oferta del
Memorial”, afirma Baselga.

Els convenis de col·labora-
ció científica que ha establert
al llarg dels últims dos anys
l’Institut d’Oncologia de Vall
d’Hebron amb l’hospital Gene-
ral de Massachusetts es man-
tindran ara per ara. Però, com
que es tracta de convenis reno-
vables –solen ser anuals–, “pro-
bablement hi haurà una ten-
dència a establir convenis amb
el Memorial i amb Cornell”,
aclareix Baselga.
A banda de la direcció cien-

tífica deVHIO,Baselgamantin-
drà a Barcelona la presidència
de la Fundació d’Estudis i Re-
cerca Oncològica (FERO), de
la qual és fundador, i les seves
consultes a l’Institut Oncolò-
gic Baselga, ubicat a l’hospital
Quirón.c

@iGenoves@enriclloveras

Josep Baselga s’interessa per una pacient en una visita a l’hospital Vall d’Hebron al juliol
MARC ARIAS / ARXIU

Unanovamanera
de fer ciència

LLEGIU ‘EL PROJECTE BASELGA’,
SOBRE LA SEVA TRAJECTÒRIA

Universitat Pompeu Fabra
(UPF), va ser seleccionat com
l’únic dels investigadors princi-
pals del projecte que no és ni
dels Estats Units ni britànic. El
seu equip ha rebut dosmilions i
mig de dòlars de Washington
en els últims vuit anys.
Guigó va ser seleccionat des-

prés que el seu equip hagués
desenvolupat un software que
es va utilitzar per identificar
gens durant el projecte Geno-
maHumà.Després va tenir tam-
bé una participació important
en el genoma del ratolí.
Dues altres institucions d’Es-

panya, el Centre Nacional d’In-
vestigacions Oncològiques
(CNIO) de Madrid i el Centre
Nacional d’Anàlisi Genòmica
(CNAG) de Barcelona, han par-
ticipat en Encode, tot i que no
hi han tingut un paper de lide-
ratge com el CRG.

L’oncòleg liderarà
un equip de més
de 800 metges
que atenen 123.000
pacients a l’any

L A D A D A

]La quantitat massiva de
dades que ha generat el
projecte Encode ha obli-
gat a crear un consorci
internacional per gestio-
nar-les. Aquesta investi-
gació “no la pot fer un
sol científic ni un sol labo-
ratori”, explica Roderic
Guigó. “Obliga a ser ca-
paç de treballar en equip
i a anteposar l’èxit col·lec-
tiu al nostre ego individu-
al”. Altres grans projec-
tes científics que generen
gran quantitat de dades,
com ara la recerca del
bosó de Higgs, també han
evolucionat cap a consor-
cis d’aquest tipus.

Baselgadirigirà l’hospital
MemorialdeNovaYork
Es considera el millor centre oncològic del món
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NASA / REUTERS

LanauDawn
posa rumbal
planetananCeres
Després de més d’un any en òr-
bita al voltant de l’asteroide
Vesta (a la imatge), la nau
Dawn de la NASA ha posat
rumb cap al planeta nan Ceres.
Llançada l’any 2007, Dawn te-
nia la missió d’explorar els dos
astres més massius del cinturó
d’asteroides, que es troba entre
les òrbites deMart i Júpiter. La
nau va arribar el juliol de l’any
passat a Vesta, des d’on ha
transmès imatges que mostren
com el gran asteroide ha estat
bombardejat per altres astres
més petits al llarg de la seva his-
tòria. Després d’encendre els
seus propulsors iònics aquesta
setmana per escapar de la gra-
vetat de l’asteroide, Dawn ha
començat un viatge de tres
anys amb destinació a Ceres.
Els astrònoms esperen que els
resultats de la missió, pressu-
postada en 466 milions de dò-
lars, ajudin a comprendre mi-
llor la història del sistema so-
lar. / Redacció

Lanuclear deGaroñano sol·licita
la pròrroga i podria tancar

ANA MACPHERSON
Barcelona

El Ministeri de Sanitat treballa
amb diversos grups d’experts en
la revisió de la cartera de serveis
de la sanitat pública entorn de
cinc àmbits que considera priori-
taris: la genètica, la rehabilitació
(des de la fisioteràpia fins a la im-
plantació de pròtesis), els cribrat-
ges (programes de detecció de
càncer de mama, de còlon i d’al-
tres), la reproducció assistida i
els implants oftalmològics (lents
intraoculars després d’una opera-
ció de cataractes, per exemple).
El ministeri creu que són
aquests cinc els àmbits en els
quals els metges tenen més dub-
tes sobre els límits, els protocols
existents i sobre qui ha de rebre
la prestació.

Aquests grups d’experts analit-
zaran el que s’ha quedat obsolet
(per exemple, les plaques de tò-
rax sistemàtiques abans d’una
operació), les noves tècniques o
els procediments que cal introdu-
ir (com ara l’ús adequat de noves
medicacions), el que s’ha de can-
viar en els protocols (per exem-
ple, el nombre de proves que es
fan en cada cas, el tipus de prova
més eficaç, l’edat límit omés ade-
quada per a algunes d’aquestes
activitats, la freqüència...).
Cada un d’aquests grups d’ex-

perts, que van proposar les dife-
rents comunitats autònomes que
participen en aquesta tasca de re-
visió, farà una proposta. I el con-
junt es debatrà en el grup de tre-
ball sobre el desenvolupament
de la cartera de serveis que es va
crear al començament de la legis-

latura. D’aquí sortirà la proposta
alMinisteri de Sanitat i a les con-
selleries de Sanitat autonòmi-
ques, que hauran d’adoptar una
decisió al consell interterritorial
i una nova normativa que definei-
xi, no només en aquests àmbits,
la cartera comuna que oferirà la
sanitat pública.
La revisió dels procediments i

l’actualització dels tractaments i
protocols és una cosa que es re-
clamades de les societats científi-
ques i organitzacions mèdiques
des de fa temps i que, segons
l’opinió de molts, s’hauria de fer
de manera continuada i no pas
cadamolts anys, com passa actu-
alment. L’última revisió, segons
dades delMinisteri de Sanitat, es
va dur a terme el 2006, i l’anteri-
or, el 1995.
Paral·lelament, dimecres vi-

nent està prevista una reunió en-
tre els directors dels serveis auto-
nòmics de salut (com el CatSa-
lut) per tractar precisament les
diferents carteres de prestaci-
ons. Al reial decret que va refor-

mar la sanitat l’abril passat ja s’es-
tablia que es revisaria què queda
a la cartera bàsica –la que es fi-
nança al cent per cent amb els im-
postos i que reuneix l’essència
de l’assistència sanitària públi-

ca–. També, la cartera suplemen-
tària –la copagada pels usuaris–,
que podria acollir algunes de les
prestacions que caiguin de la car-
tera bàsica. I la cartera accessò-
ria, en què tot es paga. És proba-
ble que en aquesta reunió s’abor-
din quins procediments i quins
serveis canvien d’una casella a
l’altra.
La cartera dels copagaments

és una de les que es preveu que
creixin. A més de la farmàcia, el
reial decret estableix que s’in-
clourà en aquest apartat el trans-
port sanitari programat (tot el
que no sigui urgent), els produc-
tes ortoprotètics (com les cadi-
res de rodes o les faixes lumbars,
que ja estan subjectes a una quo-
ta en algunes comunitats, com
Catalunya) i els productes dieto-
terapèutics, aliments d’ús mèdic
per a pacients amb trastorns me-
tabòlics congènits, per exemple,
nens amb al·lèrgia a la lactosa. El
copagament per a aquesta classe
de serveis podria ser diferent del
farmacèutic.
La tercera cartera, l’accessò-

ria, en la qual no es finançarà res,
és un calaix divers del que es defi-
neix com a serveis “coadjuvants”
o de suport per a patologies
cròniques.c

BURGOS Redacció i agències

L’empresa Nuclenor, propietària
de la vella central nuclear de San-
ta María de Garoña (Burgos), ha
esgotat el termini per demanar la
pròrroga de l’explotació, que es
va acabar abans-d’ahir a la nit.
No ha aprofitat la possibilitat
d’allargar la vida de la nuclear sis
anys més que li va brindar el Go-
vern espanyol el juny passat per
no haver de clausurar la central
més antiga d’Espanya el 2013.
Les inversions que se li exigeixen
i l’aplicació de nous impostos so-

bre l’electricitat que generaria ha
afavorit la decisió de no fer res. I,
per tant, de tancar.
Així i tot, en un comunicat fet

públic ahir, Nuclenor (Endesa i
Iberdrola) reitera que la planta
reuneix els requisits tècnics de
“seguretat i fiabilitat” avalats pel
Consell de Seguretat Nuclear per
continuar funcionant i sol·licitar
la renovació del permís, una vega-
da s’aclareixin les “incògnites
quepoden afectar a la seva viabili-
tat econòmica”.
La companyia va sol·licitar el

14 d’agost passat alMinisteri d’In-

dústria que es retardés el termi-
ni, que acabava el 6 de setembre,
per poder presentar la sol·licitud
de renovació. I dilluns passat va
demanar informació per “aclarir
les incerteses regulatòries que en-
volten el futur de la central deGa-
roña de cara a poder prendre una
decisió que justifiqués el retorn
de la inversió que aquesta hauria
de dur a terme”. Nuclenor calcu-
la en uns 120 milions d’euros la
inversió que hauria de realitzar
perquè la planta continuï fun-
cionant, en compliment del dic-
tamen del Consell de Seguretat

Nuclear i els plans de modernit-
zació permanent.
Indústria va demanar un infor-

me al CSN, i la resposta va arri-
bar el 31 d’agost: desaconsellaven
l’ampliació del termini que havi-
en sol·licitat. Fonts d’Indústria
van assegurar ahir que, una vega-
da esgotat el termini per sol·lici-
tar la pròrroga, aquesta no es po-
dria tramitar, perquè l’ordre mi-
nisterial limitava la data per a la
sol·licitud, de manera que es re-
queriria un nou acord del Govern
perquè Nuclenor pogués formu-
lar aquesta petició. Per als grups
ecologistes i alguns partits polí-
tics és una bona notícia i el go-
vern no hauria de caure en la
pressió que planteja la compa-
nyia. El portaveu d’Ecologistes
en Acció per a temes nuclears,
Francisco Castejón, ho defineix

com “un pols i un xantatge al Go-
vern espanyol” i creu que el que
ha influït “de manera decisiva”
és que “saben que la central no
està en bones condicions”. Pel di-
putat del PSOE per Burgos, Luis
Tudanca, la situació de Garoña
és “il·legal” des d’ahir mateix i
des del PNB se celebra el nou es-
cenari perquè la nuclear “ja esta-
va amortitzada”. El PSOE ha
anunciat que registrarà la prope-
ra setmana la sol·licitud de com-
pareixença en el Congrés del mi-
nistre d’Indústria, Energia i Tu-
risme, José Manuel Soria, per-
què expliqui el futur procedi-
ment de tancament de la planta.
La central s’havia de tancar

quan complís 42 anys de funcio-
nament, el 2013, però el Govern
va obrir la possibilitat que conti-
nués sis anys més.c

Els responsables
sanitaris han de
definir la cartera
de serveis subjectes
a copagament

Sanitat revisa lesprestacions
engenètica, rehabilitació iprevenció
Uns grups d’experts proposaran els canvis per actualitzar l’atenció
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FRANCESC PEIRÓN
Nova York. Corresponsal

D es de la seva condi-
ció de nadó, de la
seva setmana de vi-
da, Elle Cynthia
Jordan desconeix

que ella ja tenia tota una història
abans de néixer, una història que
li marcarà tota la seva existència.
En una ciutat com Nova York

no resulta difícil escoltar relats
de mares que han fet servir ven-
tres de lloguer per a la gestació
dels seus fills. Ho expliquen amb
discreció, però amb naturalitat, i
parlen d’aquestes dones que es
presten a acollir l’embaràs aliè
com professionals en la matèria,
com si exercissin un treball més.
A qui li pot estranyar que du-

rant aquestes converses irrompi
Berlanga i la frase d’un dels seus
personatges a Todos a la cárcel:
“Menys missa i més paella”? No
hi ha credos ni convencions mo-
rals que s’interposin al desig de
sermare. Als 53 anys, CindyReut-
zel ha donat a llum la seva néta,
l’Elle. Algun dia li explicaran què
va passar.
Fa poc més de dos anys, Emily

i Mike Jordan es van veure obli-
gats a prendre una decisió de les
que deixen empremta en la me-
mòria, i en l’ànima. Quan encara
no havia fet els 30, a Emily li van
diagnosticar un càncer de coll
d’úter. I li van confirmar un seu
embaràs poc abans de sotmetre’s
a una histerectomia (extirpació
de l’úter). Allà va sorgir el dile-
ma. O es salvava ella o el fetus. La
parella va decidir continuar amb
la intervenció quirúrgica. Això
no només significava perdre el
nen, sinó que també suposava re-
nunciar a qualsevol possibilitat
de tenir els seus propis fills.
“Sóc incapaç de descriure com

et sents després de saber que pa-
teixes un càncer i de ser consci-
ent que la teva única possibilitat
és la de renunciar a quedar-te em-
barassada”, ha declarat a l’agèn-
cia Associated Press. La seva ma-
re, la Cindy, va entrar llavors en
escena. Va oferir el seu ventre.
D’entrada, el matrimoni va res-
pondre amb escepticisme. “No
vampensar que fos una opció rea-
lista”, van considerar.
Han passat més de tres dèca-

des del naixement de Louise
Brown, la primera nena concebu-

da in vitro. A l’inici, aquesta tec-
nologia es va aplicar a dones jo-
ves. Després a altres de més edat
fins a superar-se els 50, i més.
Fins i tot hi ha altres casos de do-
nes que van donar a llum els seus
néts. Un delsmés rellevants es va
produir al Brasil, el 2007: una
àvia va tenir néts bessons.

Afirmen que a Cindy Reutzel
tot això li resultava desconegut o,
simplement, li sonava a una cosa
molt llunyana. Tanmateix, tot
just saber que els metges havien
aconseguit mantenir intactes els
ovaris de l’Emily, es va oferir a
covar el seu nét dins del seu
ventre.
De la sorpresa i l’escepticisme

es va passar a una actitud de
“¿per què no ho intentem?”. La
Cindy era una dona en bon estat
físic, sense cap problema de sa-
lut. La van sotmetre a un estudi
psicològic i a un procés d’avalua-
ció i tractament hormonal per
preparar el seu cos.
En concloure aquest procés, la

doctoraHelen Kim, directora del

programa de fecundació in vitro
de l’hospital de la Universitat de
Chicago, es va encarregar perso-
nalment d’implantar a l’úter de la
Cindy l’embrió creat amb un
òvul de l’Emily fecundat per un
espermatozoide del Mike.
“Em trencava el cor que no po-

guessin tenir fills”, confessa l’à-
via i mare. En veure el bombo, la
gent li preguntava pel nen. Els
responia que portava el seu nét,
cosa que permet entendre el des-
concert que provocava.
No amaga que li va preocupar

el peatge a pagar per aquest em-
baràs. Però, admet ara, tot ha
anat molt bé. El seu físic ha res-
post, s’ha recuperat de la cesària,
la forma en què va donar a llum
l’Emily i el seu germà gran, enca-
ra que això va passar fa tres dèca-
des. I l’Elle ha nascut bonica.
“Ho tornaria a fer”, assegura.

Vamirar la nena i vamirar les se-
ves cares i “ésmés del que jo ima-
ginava que podia fer per ells”.c

EL CAS

L’Emily, embarassada
quan li van fer una
histerectomia, no
podria tenir més fills

SITTHIXAY DITTHAVONG / AP

Una dona d’Illinois fa de ventre de lloguer per a la seva filla, impossibilitada per a l’embaràs per un càncer

Lamarede laseva filla ide lasevanéta

PereBarri: “Èticamentno és reprovable”
]El doctor Pere Barri, direc-
tor del departament d’obste-
trícia, ginecologia i reproduc-
ció d’USP Institut Universita-
ri Dexeus, considera que en-
cara que a Espanya la llei
prohibeix els ventres de llo-
guer, s’haurien d’avaluar ca-
sos excepcionals com el de
Cindy Reutzel i la seva filla
Emily Jordan. “Sempre que
no hi hagi un intercanvi co-
mercial i econòmic, com és
habitual als Estats Units, o
risc d’explotació per a la ma-
re de lloguer. Barri defensa
que en el cas de la Cindy i
l’Emily, tot i que a Espanya

seria il·legal, “èticament no
és reprovable”, ja que en ser
mare i filla hi ha un vincle
afectiu entre totes dues, “així
que la fecundació és més vàli-
da”, argumenta. A més, re-
marca Barri, no es tracta
d’un desig de l’Emily, sinó de
la conseqüència del càncer
de matriu i la histerectomia
radical que va tenir fa dos
anys. L’Institut Dexeus de
Barcelona no fa fecundacions
in vitro a pacients de més de
50 anys amb l’objectiu de
preservar la salut de la dona.
Encara que, segons afirma el
doctor Barri, “l’úter d’una

dona no té edat”, l’organisme
d’una dona de més de 50
anys no és el mateix que el
d’una jove de 30 i, per tant,
es tractaria d’un embaràs
d’alt risc. La vascularització
uterina d’una dona de més de
50 anys funciona cada vegada
pitjor i, per tant, podrien apa-
rèixer malalties com la diabe-
tis i hipertensió arterial du-
rant l’embaràs.
Tot i així, no existeixen

massa riscos per al nadó tot i
que és possible que neixi
amb un pes inferior al re-
comanat. Pere Barri sosté
que mèdicament el cas de

Cindy Reutzer i Emily Jor-
dan no és gaire rellevant, ja
que n’existeixen d’altres com
el de Rozinete Serrão, una
dona brasilera de 51 anys que
fa cinc anys van donar a llum
els seus propis néts, o el que
va tenir lloc ja fa 25 anys a
Sud-àfrica. Tot i així, el doc-
tor Pere Barri considera que,
“gràcies a les noves tecnologi-
es, ara podem preservar la
fertilitat i els òvuls d’una do-
na perquè pugui tenir fills
genèticament propis”. I sens
dubte “es tracta d’un avenç
per a la ciència i també per a
la dona”. / A. Pallarès

LA PROPOSTA

La Cindy, la mare
i àvia, es va oferir a
fer-ho, malgrat que ja
tenia més de 50 anys

Família unida.
Als 53 anys, Cindy

Reutzel gaudeix de

bona salut i ha

pogut gestar la

filla de la seva

pròpia filla (foto

superior). A la foto

inferior, amb la

seva néta.
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

Els càncers de pròstata que es tor-
nen resistents a les teràpies con-
tenen una petita població de
cèl·lules mare que guien l’evo-
lució de lamalaltia, segons els re-
sultats d’una investigació que ha
dirigit Carlos Cordon, de l’hospi-
tal Mount Sinai de Nova York.
Aquestes cèl·lules, que repoblen
el tumor després dels tracta-
ments, són les responsables de
l’aparició de les metàstasis que
acaben causant la mort dels paci-
ents. La investigació ha demos-
trat que un tractament experi-
mental desactiva les cèl·lules
mare del càncer de pròstata, cosa

que obre una via d’esperança per
tractar la malaltia quan les altres
teràpies fracassen.
“Hem trobat el taló d’Aquil·les

del càncer de pròstata resistent a
la quimioteràpia”, va declarar
ahir Carlos Cordon en una entre-
vista telefònica. Amb tot, el trac-
tament encara no està a punt per
oferir-se als pacients. Fins ara no-
més se n’ha estudiat l’eficàcia al
laboratori amb cultius de cèl·lu-
les canceroses i amb ratolins.
Cordon està en converses amb

companyies farmacèutiques que
tenen medicaments capaços
d’atacar cèl·lules mare tumorals i
té previst iniciar assajos clínics
en persones “en un termini de
tres o quatre mesos i, si els resul-

tats són positius com esperem
–diu–, els tractaments podran
aplicar-se a gran escala d’aquí
uns dos anys”.
La resistència a la quimiote-

ràpia és un problema comú i greu
en el càncer de pròstata, recorda
Josep Domingo, primer autor de
la investigació, també de l’hospi-
talMount Sinai. És aquesta resis-
tència la que fa que el de pròstata
sigui el tercer càncer que més
morts causa en homes a Catalu-
nya, per darrere del de pulmó i el
colorectal.
Segons els resultats de la in-

vestigació presentats ahir a la
revista Cancer Cell, com més
cèl·lules mare hi ha en un tumor,
més ràpidament progressa lama-

laltia i pitjor és el pronòstic per
als pacients.
Però aquestes mateixes cèl·lu-

les que fan que el càncer sigui
més agressiu també en són el taló
d’Aquil·les. Concretament, hi ha
dues proteïnes que solen estar
actives a les cèl·lules mare ano-
menades Notch i Hedgehog per
les quals es pot atacar el càncer.
Els investigadors han demostrat
que si a la quimioteràpia s’afe-
geix un fàrmac contra Notch i un
altre contra Hedgehog, s’inhi-
beix el creixement dels tumors
en ratolins.
“Els resultats són molt posi-

tius”, destaca Carlos Cordon. “Ja
existeixen fàrmacs inhibidors de
Hedgehog aprovats contra altres
càncers i tenenuna toxicitatmíni-
ma”. Pel que fa als inhibidors de
Notch, ja s’estan assajant en paci-
ents per al tractament d’un tipus
de leucèmia. “Això ens fa tenir es-
perances que podrem traslladar
aquest avenç als pacients en un
termini de temps no gaire llarg”,
destaca l’investigador.

Experiments efectuats en al-
tres centres d’investigació han
identificat recentment cèl·lules
mare del càncer en tumors cere-
brals, intestinals i cutanis (vegeu
La Vanguardia del 3/VIII/2012).
També hi ha indicis que hi ha
cèl·lules mare involucrades en
l’origen i la progressió de càncers
de mama i de pulmó.
“Som davant d’un canvi de pa-

radigma en la comprensió i el
tractament del càncer”, segons
Carlos Cordon. Si fins ara les
teràpies s’han orientat a eliminar
la quantitat més gran possible de
cèl·lules tumorals, en el futur
metges i investigadors esperen
poder dissenyar teràpies específi-
ques dirigides contra les cèl·lules
que sónmés importants en la pro-
gressió del càncer.c

Carlos Cordon (dreta) i Josep Domingo, a l’hospital Mount Sinai de Nova York

Els investigadors
preveuen començar
a assajar la teràpia
en pacients aquest
mateix hivern

Catalunya
participarà en
la investigació

HOSPITAL MOUNT SINAI

]Els assajos de nous trac-
taments dirigits contra
les cèl·lules mare del càn-
cer de pròstata, així com
el desenvolupament de
nous tests de diagnòstic
basats en cèl·lules mare
tumorals, tindran una
participació rellevant
d’hospitals i empreses de
Catalunya, segons el pla
de treball de Carlos Cor-
don. El metge i investiga-
dor de l’hospital Mount
Sinai es va reunir amb el
president Artur Mas i
amb el conseller de Salut,
Boi Ruiz, quan van visi-
tar els Estats Units al
juny, moment en què es
va plantejar la possibili-
tat de col·laboració entre
Mount Sinai i instituci-
ons de Catalunya. En una
visita posterior de Cor-
don a Catalunya a l’estiu,
va mantenir diferents
reunions per posar en
marxa el projecte de
col·laboració. Cordon va
declinar ahir explicar
quins hospitals podrien
participar en els assajos
clínics de tractaments
contra el càncer de pròs-
tata, “perquè és un tema
que encara no està tan-
cat”. Però va avançar que
“no busquem una col·la-
boració puntual, sinó una
feina conjunta a llarg
termini”.

Lescèl·lulesmaredelcàncerdepròstata
obren laviaamillorar-neel tractament
Una teràpia experimental apunta a les cèl·lules que guien la progressió del tumor

J. CORBELLA Barcelona

Catalunya esmanté com la comu-
nitat autònoma amb més projec-
tes científics d’excel·lència finan-
çats per Europa, segons els resul-
tats de l’última convocatòria del
Consell Europeu d’Investigació
anunciats ahir. Seguint la tendèn-
cia de les convocatòries anteri-
ors, Catalunya concentra aproxi-
madament la meitat dels projec-
tes finançats a Espanya. Aquest
cop, 14 de 29. Les altres comuni-
tats amb projectes finançats són
Madrid (amb 4), Comunitat Va-
lenciana (4), Andalusia (3), Eus-
kadi (2), Aragó (1) i Galícia (1).
Aquests projectes es financen

tenint en compte únicament cri-
teris d’excel·lència científica, de
manera que la distribució indica
el nivell científic dels diferents
països i regions europees. Prova

de la competència per aconse-
guir aquest finançament és que
el 89% de candidats ha estat
rebutjat: de 4.741 projectes pre-
sentats, se’n finançaran 536.
Els catorze projectes seleccio-

nats a Catalunya la situarien a la
desena posició d’Europa (onze-
na si s’hi inclou Israel), per da-
vant de Dinamarca (13), Àustria
(9) o Finlàndia (8). El Regne
Unit, Alemanya i França són,
com en convocatòries anteriors,
els estats que encapçalen el ràn-
quing.
El Centre de Regulació Genò-

mica (CRG) és la institució d’Es-
panya amb més projectes finan-
çats en la convocatòria actual,
amb quatre. Entre les univer-
sitats, lideren el rànquing la
Universitat de Barcelona, amb
tres projectes, i la Pompeu Fa-
bra, amb dos.c

Europa finança catorze
projectes científics
d’excel·lència aCatalunya
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IMMIGRACIÓ wLa Policia Nacional i la Guàrdia Civil van detenir
ahir a Melilla 41 persones que pretenien embarcar en els ferris cap
a Motril (Granada), Almeria i Màlaga com a polissons, amagats dins
de les atraccions de fires i els camions que les transporten, en el
marc de l’anomenada operació Firaire. Aquesta operació es realitza
cada any a l’acabament de les festes locals, quan es recullen les
atraccions de fira. / Redacció

SALUT wL’Agència de Salut Pública investiga l’origen d’un
brot de pneumònia per legionel·la a Blanes, que ja ha afectat
vuit persones (tres, hospitalitzades). Els afectats, de 48 a 82
anys, són tres turistes holandesos, una letona, tres homes resi-
dents a Barcelona i un veí de Blanes. El brot, detectat la set-
mana passada, s’hauria pogut originar en un càmping de Bla-
nes, on eren els primers afectats. / B. Julbe

CIUTADANS wEls bombers de la Generalitat van informar
ahir del rescat diumenge a la mitjanit de tres persones a les
quals se’ls havien encallat les cordes quan escalaven
Montserrat per la via Mas Brullet. Els serveis d’emergències
van rebre l’avís, dels mateixos muntanyencs, a les 22 hores,
quan ja s’havien instal·lat en un relleix amb la idea de passar-
hi la nit. / R. Montilla

SANITAT wLa Federació Espa-
nyola de Càncer de Mama, que
integra 37 associacions de dones
de tot Espanya afectades per
aquest tumor, ha mostrat la seva
preocupació per la possibilitat
que les mamografies puguin
veure’s afectades per la revisió
de la Cartera de Serveis del Siste-
ma Nacional de Salut (SNS) i
perdin el finançament públic.
Aquesta federació argumenta
que aquestes proves de cribratge
són “la millor alternativa possi-
ble” per al diagnòstic d’aquesta
malaltia. / Europa Press

EDUCACIÓ wEl cost de l’edu-
cació superior a Europa és
molt variable, segons un
informe publicat ahir per la
Comissió Europea. Les ta-
xes de matriculació més
altes es registren a Angla-
terra, on els alumnes pa-
guen uns 11.500 euros per
any. En altres països com
Àustria, Xipre, Dinamarca,
Finlàndia, Grècia, Malta,
Noruega i Suècia la matrícu-
la és gratuïta. / Agències

EDUCACIÓ wLa carmanyola s’ha convertit en el nou símbol de les
retallades educatives. Almenys a Madrid. Ahir, inici del nou curs
escolar en aquesta comunitat, una mare a l’atur va llançar una car-
manyola a la presidenta Esperanza Aguirre en l’obertura del curs
acadèmic en un centre de San Agustín de Guadalix. La dona, que no
va arribar a tocar Aguirre, protestava per la supressió de les beques
de menjador i el cobrament del servei de carmanyoles. / Redacció

Disparitat de
costosd’educació
superior a laUE

TRACTA wLa Policia ha desarticu-
lat una xarxa que obtenia mitjan-
çant explotació sexual 50.000
euros de cada dona que introdu-
ïen il·legalment a Espanya. Les
víctimes són joves nigerianes
captades al seu país amb falses
promeses de feines dignes ben
remunerades. Una vegada arriba-
ven a Espanya eren obligades a
exercir la prostitució en la via
pública sota amenaces i coacci-
ons. Les investigacions van co-
mençar quan els agents van de-
tectar un grup organitzat a Bar-
celona. / Redacció

Facultat d’Infermeria (UB)
MANÉ ESPINOSA

Temord’afectades
quees desfinancin
lesmamografies

ATLAS

Vuitmalalts, tres d’ells ingressats,
per unbrot de legionel·la aBlanes

Els bombers rescaten
tres escaladors aMontserrat

Instants després que la dona llancés la carmanyola a Aguirre

Detinguts 41 immigrants aMelilla
amagats en atraccionsde fira

Unadona llançauna carmanyola aEsperanza
Aguirrepel final dels ajuts demenjador

Cauunaxarxaque
traficava ambdones
per a la prostitució

¿QuéaportaalclienteelcentrodesoporteBussap?
SC-Elmodelodeorganizaciónytrabajodelcen-

trodesoportepermiteofrecer serviciosdesoportey
mantenimiento de aplicaciones SAP, y para ello
contamos conmásde40profesionales dedicados
enexclusivaalatecnologíaSAP.Trabajarconelcen-
trodesoporteBussapaportaalclienteunadecuado
serviciodeatenciónalusuario,permiteestabilizarel
nivel de incidencias y evolucionar el sistemade for-
maágil.

¿Quémodalidadesincluyesuservicio?
SC-Nuestro servicio incluye lasmodalidadesde

mantenimiento correctivo yde soporte ausuario y
mantenimiento evolutivo de las aplicaciones. El
mantenimiento operativo asume la gestiónde las
incidencias y atenciónal usuariodesde la solicitud
porpartedeéstehastalacompletaresolucióndeés-
tas, garantizandounarespuestaacordea losniveles
de servicio acordados con el cliente. Elmanteni-
mientodeevolutivosabarcadesdelatomainicialde
requerimientos (análisis) hasta la entrega llave en

manodelproyecto evolutivo.Para ellodisponemos
derecursoslocalesquerealizanlosworkshopsnece-
sariosparalacorrectaejecucióndelevolutivo.Nues-
tros equiposde trabajo seorganizan según la carga
de trabajo necesaria para cada evolutivo, y éstas
puedenserdesdeunaspocashorashastaevolutivos
queseconfiguranfinalmentecomoproyectos,dada
suenvergaduraycomplejidad.

¿Quéventajasaportaesteservicio?
AC-Nuestro serviciopermiteal clientedisponer

deequiposdealtorendimientoqueconsumesegún
susnecesidades, con la garantíadel cumplimiento
delasfechasacordadas,facilitandouncontroldelos
costes. Por otra parte, nuestro profundo conoci-
mientodel sistemaSAPgarantizaque ennuestras

solucionesaprovechemosel sistemaestándar ensu
totalidad, repercutiendoenel futuro enunreduci-
do costedemantenimiento,mientras quenuestra
metodologíade trabajogarantizanuestro compro-
misodeconocimientodelsistemaparaasegurarso-
lucionessinimpactoenlasactualesaplicaciones.

¿Cómoeselequipoqueconformaestecentro?
AC-Contamosconunaplantilla compuestapor

40empleados conunamediade edaddeunos30
años, todos ellosdotadosdeungranespíritudees-
fuerzoydeunaexcelentecapacidada lahoradeen-
tender las necesidades específicas de cada cliente.
Este equipo de profesionales también posee una
gran experiencia y tiene formaciónuniversitaria y
perfil técnico.

¿Aquéperfildeclientesedirigen?
SC-Lacarterade clientesdeBussapConsulting

está integrada sobre todo por grandes empresas
multinacionales,yaseanderaízespañolao interna-
cional. El área geográfica que abarcamos cubre a
cualquierprovinciadel país, gracias anuestra sede
centraldeSantJustDesvern(Barcelona)yalaofici-
nadeMadrid.

¿Cuáles son sus proyectos de futuromásdes-
tacados?

AC-Acorto plazo, nuestrasmetas estánorien-
tadas a la consolidación de nuestro servicio de
mantenimientoapartirde lamejoracontinuades-
de la perspectiva de la optimizaciónde recursos y
de la eficacia,mientras que amedio y largo plazo
tenemosprevista la internacionalizacióndenues-
tras actividades y la adquisición o fusión de la es-
tructura de Bussap Consulting con alguna otra
empresa del sector que comparta nuestra estrate-
gia corporativa y tenga intereses comunesparapo-
der aprovechar sinergias y acometer proyectos de
mayorenvergadura.

�Centro de soporteBussapConsulting�
Proximidad al cliente y flexibilidad
para adaptarse a sus necesidades
concretas constituyen los
principales valores diferenciales de
Bussap Consulting, una compañía
creada en el año 2005 como una
consultora especializada en SAP.
Hablamos con sus dos gerentes y
fundadores, Sergi Coll y Àlex Cabré.

Sergi Coll y ÀlexCabréGerentesdeBussapConsultingEntrevista

Más información
www.bussap.es

Centro de soporte
Bussap
-Equiposdealto rendimiento.
- Flexibilidadsegúnnecesidades.
-Recursos locales.
-Reducciónycontroldecostes.
-Granconocimientodel sistema.
-Servicio remotoypresencial.

PANORAMA
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Les etapes del president. L’endemà de la manifestació, Mas no va pronunciar la paraula independència. Es
va referir només a la seva intenció de construir estructures d’Estat propi; la primera, “la sobirania fiscal”. POLÍTICA 8 A 14

ROSER VILALLONGA

PEDRO MADUEÑO

TENDÈNCIES 25

L’ambaixador Stevens (segons alguns testimonis) després de l’atac

www.lavanguardia.cat Número 47.035 1,20 euros

Mas recull el testimoni
de lamarxade laDiada

c La sala penal pren
la decisió “per raons
humanitàries”,
per quatre vots a un

Les classes comencen ambnormalitatmalgrat el
malestar de fonsper les retallades TENDÈNCIES 22 A 24

Lamort de l’ambaixador
aLíbia sacseja la política
internacional d’Obama
c Alertamàximapels atacs a ambaixades delsEstatsUnits en
represàlia per un vídeonord-americà que es burla deMahoma

œEl Govern central vol combatre la imatge
d’Espanya com a enemiga de Catalunya

Elnou
iPhone creix
senseperdre
la línia

AFP

œEl president mostra la intenció d’anar
“construint estructures d’Estat propi”

L’Audiència
Nacional
deixa lliure
el pres
d’ETAmalalt

DIJOUS, 13 DE SETEMBRE DEL 2012

L’Audiència Nacional va decidir
ahir que el pres etarra Josu Uri-
betxeberria Bolinaga, malalt ter-
minal de càncer, quedi en lliber-
tat condicional “per raons huma-
nitàries”. Els dictàmens mèdics
estimen que la seva esperança de
vida està entre els tres i els dotze
mesos. POLÍTICA 15

Arrenca el curs de
l’encaramésdifícil

L’ambaixador dels EUA a Lí-
bia, que va col·laborar en el seu
moment en la derrota del rè-
gim de Gaddafi, va morir en

l’atac perpetrat dimarts a la nit
contra el consolat dels Estats
Units a Bengasi. Aquest crim es
va convertir ahir en motiu de

debat a la campanya presiden-
cial. Mitt Romney va acusar
Obama de falta de lideratge.
INTERNACIONAL 3 i EDITORIAL
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La protesta d’ahir davant l’hospital Donostia de Sant Sebastià, on està ingressat el pres etarra
JAVIER ETXEZARRETA / EFE

JOSÉ MARÍA BRUNET
Madrid

L’Audiència Nacional va decidir
ahir que el pres etarra Iosu Uri-
betxeberria Bolinaga quedi en lli-
bertat condicional “per raons hu-
manitàries” a causa de l’estat
avançat del càncer que pateix. La
sala penal va prendre aquesta re-
solució per quatre vots a un, des-
prés de tres hores de debats. Aliè
a la polèmica, elMinisteri de l’In-
terior, que ja va concedir el ter-
cer grau penitenciari al pres fa
setmanes, va declinar comentar
la resolució.
La clau de la decisió és la valo-

ració feta per la sala sobre els dic-
tàmens mèdics. Els magistrats
han tingut sobre la taula diversos
informes, no sempre coincidents,
sobre el pronòstic de l’evolució
de la malaltia que pateix Uribet-
xeberria. En tot cas, hi ha acord
en el diagnòstic, en el sentit que
pateix un càncer renal amb me-
tàstasi. Els dictàmens facultatius
estimen que l’esperança de vida
del pres se situa entre els tres i
els dotzemesos. La principal dis-
cussió, per tant, s’ha centrat en si
es pot considerar terminal la ma-
laltia que pateix, o encara no ha
arribat a aquesta fase i, per tant,
no es donaria aquesta circums-

tància indispensable perquè el
pres pugui quedar en llibertat.
Uribetxeberria, en tot cas, hau-

rà de complir una sèrie de condi-
cions. S’exposaran en el text de
la resolució, que es donarà a co-
nèixer els propers dies. Ara l’etar-
ra malalt està a l’hospital Donos-
tia, on romandrà mentre calgui
per als tractaments que rep. Però
l’Audiència li imposarà limita-
cions, en el sentit de no partici-
par en activitats polítiques, enca-
ra que el seu estat general millo-
rés i l’hi permetés.
El vot en contra de la llibertat

de l’etarra va ser el corresponent
al magistrat Nicolás Poveda.

Com que aquest jutge era el po-
nent i la seva tesi va quedar en
minoria, la resolució serà redacta-
da per un altre membre de la sala
penal. En tot cas, les raons huma-
nitàries esmentades com a fona-
ment de la decisió permeten de-
duir que l’Audiència estima que
la situació del malalt sí que per-
met avaluar la malaltia que pa-
teix com a terminal.
La resolució rebutja, en suma,

la tesi del recurs de la Fiscalia
en el sentit que no existeix un
risc imminent per a la vida de
l’etarra. Per mantenir aquesta
posició, el fiscal es va basar es-
pecialment en l’informe que va

elaborar la forense de l’Audièn-
cia. Aquest dictamen estimava
que no hi ha un risc imminent
per a la vida d’Uribetxeberria.
La sala, al seu torn, es va plante-
jar examinar l’assumpte en un
ple específic. Però només 8 dels
17 magistrats ho van considerar
necessari. Haurien calgut 10
vots per portar el cas a una ses-
sió plenària. En no reunir-se, va
ser la secció primera de la sala,
composta per cincmagistrats, la
que va debatre i va resoldre el
recurs interposat per la Fiscalia.
Els jutges que van votar a favor
de la llibertat del pres van ser
Fernando Grande Marlaska
–president de la sala penal–, Ja-
vier Martínez Lázaro, José

Ramón Sáez i Alfonso Guevara.
Tret que emergeixin noves cir-

cumstàncies ara imprevisibles, la
decisió de l’Audiència Nacional
posa punt final a la controvèrsia
centrada en la interlocutòria per
la qual el jutge de vigilància peni-
tenciària, José Luis Castro, va
concedir la llibertat condicional
al pres després que Institucions
Penitenciàries li atorgués el ter-
cer grau. Aquesta seqüència de
decisions va provocar una forta
polèmica política, amb deriva-
cions al si del mateix PP, en pa-
ral·lel a les protestes de col·lec-
tius de víctimes, que considera-
venpotestativa però de capmane-
ra obligada la llibertat del pres.
L’Associació de Víctimes del

Terrorisme (AVT) va rebre ahir
la decisió comun “cop fort”, i l’es-
querra abertzale va parlar de “bo-
na notícia” i de situació “ex-
trema” del pres.c

El fiscal es va oposar
a l’excarceració
en estimar que no hi
havia risc imminent
per a la vida del pres

ERNEST CARRANZA
JOSÉ MARÍA BRUNET
Palma / Madrid

Iñaki Urdangarin vol evitar que
l’incriminin per presumptes de-
lictes fiscals que ja haurien pres-
crit. Concretament, per possibles
irregularitats comeses entre els
anys 2003 i 2005, quan Urdanga-

rin era gestor de l’Institut Nóos,
fundació sense ànim de lucre in-
vestigada per la justícia per la pre-
sumpta desviació de diners pú-
blics de València i les Balears.
Amb aquesta finalitat, el seu ad-
vocat, Mario Pascual Vives, ha
presentat un escrit al jutge José
Castro en el qual li demana que
deixi al marge de la investigació

judicial els esmentats exercicis,
ja que qualsevol eventual infrac-
ció ja no hauria de tenir conse-
qüències penals.
La Fiscalia Anticorrupció ha

sol·licitat un informe a la delega-
ció de l’AgènciaTributària aCata-
lunya en el qual es detallin els in-
gressos del grup d’empreses vin-
culades a l’institut, així com dels

seus responsables. La petició,
que inclou el període comprès en-
tre el 2003 i el 2010, pretén do-
nar llum sobre si Urdangarin i el
seu exsoci Diego Torres van co-
metre un possible delicte fiscal,
en evadir els fons obtinguts de
les administracions entre l’any
2004 i el 2007 i evitar així el paga-
ment d’impostos a Espanya. La
defensa d’Urdangarin entén que
no és procedent incloure els tres
primers exercicis en l’esmentada
anàlisi.
En una de les seves últimes

providències, el jutge José Cas-
tro assegurava que encara que al-

gun exercici fiscal hagués pres-
crit, això no impedia aportar-lo a
la causa i valorar-lo “a efectes di-
ferents”. És aquest últim aspecte
el que rebat ambmés contundèn-
cia el defensor d’Urdangarin, en
entendre que no és possible valo-
rar els esmentats exercicis a qual-
sevol efecte que no sigui el penal.
En el recurs d’apel·lació contra

l’esmentada resolució, el lletrat
d’Urdangarín cita la jurisprudèn-
cia del Tribunal Suprem i del
Constitucional, a més del Codi
Penal, i recorda que la prescrip-
ció d’un delicte “és causa d’extin-
ció de la responsabilitat penal”.c

L’AudiènciaNacional deixa
en llibertat el presd’ETAmalalt
La sala penal va adoptar l’acord per quatre vots a un i imposarà condicions

Urdangarindemana al jutge dePalma
laprescripciódels delictes fiscals
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wEl secretari d’Estat de De-
fensa, Pedro Argüelles, expre-
sident de Boeing España, va
accedir al càrrec amb un pa-
trimoni net que supera els
18,1 milions d’euros, i la se-
cretària d’Estat d’Educació,
Formació Professional i Uni-
versitats, Montserrat Gomen-
dio, amb béns i estalvis que
sumen més de 14,5 milions
d’euros. Aquestes van ser les
principals sorpreses que va
proporcionar ahir la publica-
ció dels béns dels membres
del Govern al Butlletí Oficial
de l’Estat. Les xifres van sor-
prendre per la manera com
multipliquen considerable-
ment el patrimoni del presi-
dent del Govern espanyol,
Mariano Rajoy, que com ja
se sabia s’aproxima a 1,2 mi-
lions d’euros; i, sobretot,
perquè malgrat la seva for-
tuna personal han assumit
responsabilitats per les quals
percebran menys de 70.000
euros bruts anuals. Argüelles
declara que no té cap im-
moble a nom seu, mentre
que Gomendio limita el valor
cadastral dels seus habitatges

a uns 700.000 euros.
Dels membres del Govern,
qui té una fortuna més volu-
minosa és el titular d’Agricul-
tura, Miguel Arias Cañete: 1,7
milions, tal com figurava en
la seva declaració com a dipu-
tat. El BOE va permetre co-
nèixer el patrimoni dels
membres del Gabinet que no
són parlamentaris. Així, s’ha
sabut que el patrimoni dels
ministres d’Economia, Luis
de Guindos; Indústria, José
Manuel Soria; Defensa, Pe-
dro Morenés, i Treball, Fáti-
ma Báñez, supera lleugera-
ment el milió d’euros. Els
membres del Gabinet amb
economies més modestes són
la ministra de Foment, Ana
Pastor, que declara 185.000
euros, i la vicepresidenta,
Soraya Sáenz de Santamaría,
amb un patrimoni de 310.082
euros però amb un deute de
405.000. El BOE també publi-
ca els béns declarats pel go-
vern central sortint i exposa
que Rodríguez Zapatero va
deixar la Moncloa amb es-
talvis per valor de 130.000
euros. / Redacció

Dos secretaris d’Estat
declaren 18 i 14,5milions

wBaltasar Garzón haurà
complert el 2021 la pena
d’11 anys d’inhabilitació que
li va imposar el Suprem per
haver ordenat escoltes als
advocats de la xarxa de cor-
rupció Gürtel. La sala penal
va acordar ahir descomp-
tar-li un any, abonant-li el
període en què va estar
suspès de funcions per la
causa sobre la repressió del
franquisme. Amb el nou
còmput, Garzón tindrà 65
anys quan compleixi la
pena. / J.M.ª Brunet

Ladesfiladamilitar del 12d’Octubre,
sense avionsni tancs, per estalviar

L’arribada de paracaigudistes amb la bandera d’Espanya
EMILIA GUTIÉRREZ / ARXIU

wEl Ministeri de Defensa ha reduït entre un 60% i un 65% el
pressupost de la desfilada del dia de la Hispanitat, el 12 d’Oc-
tubre que ve, que no tindrà exhibició aèria ni carros de com-
bat. S’ha suprimit, per tant, l’arribada de la bandera espanyo-
la portada per paracaigudistes que aterren davant les autori-
tats. El cost de l’organització de la parada militar, incloent-hi
les tribunes i altres infraestructures, passarà de gairebé 2,8
milions a 900.000 euros. / Efe

wEl ministre d’Exteriors,
José Manuel García-Marga-
llo, va explicar ahir que s’es-
tà estudiant reforçar la segu-
retat de les ambaixades es-
panyoles al nord de l’Àfrica,
i ha demanat als espanyols
a la zona que extremin les
precaucions. García-Marga-
llo va reiterar aquesta reco-
manació després de reunir-
se amb el seu col·lega alge-
rià, Murad Medelci, amb
qui ha analitzat la inestabili-
tat que es viu al nord de
l’Àfrica i el Sahel. / Efe

Més seguretat per
a les ambaixades
de l’Àfrica

L’última imatge de l’etarra Uribetxeberria, dijous a l’hospital Donostia

Catorze etarres lliures permotius de salut

JON URBE / AFP

ElTS resta unany
de la condemna
deGarzón

]Amb la llibertat de Iosu
Uribetxeberria són catorze
els etarres excarcerats per
motius de salut des del
2008. Dos van morir des-
prés d’obtenir la llibertat
condicional. El precedent
immediat de l’alliberament
d’Uribetxeberria va ser la
sortida de presó, el 27 de
setembre del 2011, de Sagra-
rio Yoldi, condemnada pel
segrest dels empresaris
Cosme Delclaux i José
María Aldaya. Va abandonar
la presó alabesa de Nancla-

res de Oca per malaltia psi-
quiàtrica incompatible amb
la reclusió. Anteriorment
van ser alliberats María Do-
lores Gorostiaga i Ángel Car-
los Figueroa Fernández, el
novembre del 2008. Per la
seva banda, Miguel Ángel
Gil Cervera, Bautista Baran-
dalla Iriarte i Belén Gonzá-
lez Peñalba gaudien de pre-
só atenuada des del 2009.
Compleixen condemna a
casa seva amb control tele-
màtic els etarres Juan José
Rego Vidal, condemnat per

l’intent d’assassinat del Rei
el 1995; José Luis Elkoro
Unamuno, Juan Carlos Dié-
guez Gómez, José Ramón
Foruria i Ibon Iparragirre
Burgoa.
Un dels dos etarres morts

després que s’acordés excar-
cerar-los va ser Mikel
Ibáñez Oteiza, en presó ate-
nuada des del setembre del
2010 fins que va morir,
l’abril del 2011. L’altre és
Esteban Esteban Nieto, que
va morir cinc mesos després
que l’excarceressin, el 1999.

JOSÉ MARÍA BRUNET
Madrid

No va ser una entrevista fàcil. El
president de la sala penal de l’Au-
diènciaNacional, FernandoGran-
de-Marlaska, es va reunir ahir
amb la presidenta de l’Associació
de Víctimes del Terrorisme
(AVT), Ángeles Pedraza, per ex-
plicar-li la resolució adoptada so-
bre l’etarra Iosu Uribetxeberria
Bolinaga, en llibertat condicional
des de la nit de dijous passat “per
raons humanitàries”, en vista del
càncer renal amb metàstasi que
pateix.
Marlaska sempre ha mostrat

una especial sensibilitat respecte
a les víctimes del terrorisme, no
només ara, com a president de la
sala penal, sinó en tota la seva
trajectòria com a jutge, també al
País Basc, on va figurar a les
llistes confiscades a ETA. Ángeles
Pedraza, al seu torn, dirigeix
l’AVT amb un fort ànim reivin-
dicatiu, en defensa de la dignitat
de les víctimes i del desig de ser
escoltades en els contenciosos
judicials que es derivin del
terrorisme.

No van saltar les espurnes per-
què es tracta de persones madu-
res i educades, però el diàleg no
va resultar fàcil. Marlaska es va
emparar en la llei. És a dir, va
justificar la posada en llibertat
d’Uribetxeberria com un acte
d’aplicació de les normes referi-
des al cas. “Encara que dolgui de
vegades, s’ha aplicat la llei”, va dir

a les víctimes. No els va demanar
acatament de la resolució, sinó un
esforç de comprensió. Ho va fer
instant-los a llegir la sentència
quan estigui redactada. Allà els
quatre magistrats que van votar a
favor de la llibertat de l’etarra ex-
plicaran les raons i les limitacions
que imposaran aUribetxeberria. I
adjunt hi haurà el vot del jutge
que s’hi va expressar en contra.

Pedraza, al seu torn, no es va
mossegar la llengua. Va tornar a
parlar de “patacada” i va demanar
que les víctimes puguin formar
sempre part dels procediments
que es derivin de resolucions del
jutge de vigilància penitenciària.
L’argument és que si el fiscal no
recorre aquestes decisions judi-
cials, no pot fer-ho ningú. Però ja
que Marlaska invocava la lectura
d’un text, el de la sentència sobre
Uribetxeberria, Pedraza n’hi va
donar un altre, el d’un volum que
recull les històries de diversos
centenars de víctimes del terroris-
me, coma compendi del seu calva-
ri i patiment.
L’AVT demanarà una entrevis-

ta amb Gallardón per instar can-
vis legals, perquè creu que hi ha
lleis “molt ambigües” i d’altres
“que no s’apliquen bé”. Les vícti-
mes s’han vist sorpreses per la rà-
pida difusió a internet d’un vídeo
en què l’etarra agraeix la llibertat
a “Euskal Herria”, com a referèn-
cia de l’esquerra abertzale.Uribet-
xeberria va ser traslladat ahir de
planta a l’hospital Donostia i va-
deixar enrere l’habitació en la
qual va ser sota custòdia policial.c

El jutge a les víctimes: “És
la llei, encara que facimal”
Marlaska demana a l’AVT que s’esperi a llegir la sentència sobre l’etarra

Uribetxeberria
agraeix en un vídeo
el suport rebut
d’Euskal Herria
per ser excarcerat

PANORAMA
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JOSEP CORBELLA
Barcelona

B arcelona, tenim
un problema: el
volumdedades bi-
ològiques que s’es-
tà obtenint en cen-
tres d’investigació

i hospitals està creixent més rà-
pid que la capacitat d’emmagat-
zemar-los i digerir-los. Arribarà
un punt, a mitjà termini, en què
la capacitat dels ordinadors no
donarà l’abast per gestionar
l’allau de dades que generenmet-
ges i biòlegs.
Per a una ciutat que es mira al

mirall de Boston per construir
una economia del coneixement,
i que disposa ja d’alguns dels
equips de bioinformàtics més
importants d’Europa, “resoldre
aquest problema és una qüestió
estratègica”, afirma Modesto
Orozco, bioquímic de la Univer-
sitat de Barcelona (UB) i investi-
gador de l’Institut deRecerca Bi-
omèdica (IRB) i del Barcelona
Supercomputing Center (BSC).
El problema, amb el qual no

només es troba Barcelona sinó
totes les capitals d’investigació
biomèdica, s’explica pel dràstic
abaratiment de seqüenciar ge-
nomes que s’ha registrat en els
últims cinc anys. Si el 2007 el
cost de seqüenciar cada genoma

humà era de deu milions de dò-
lars, l’arribada d’una nova tecno-
logia de seqüenciació ha fet que
el preu hagi caigut ara per sota
dels 10.000 dòlars. Aquest aba-
ratiment ha provocat que un
nombre creixent d’investigadors
i de metges hagin començat a
seqüenciar genomes així que
s’ho han pogut permetre.
Avui dia se seqüencien geno-

mes de cèl·lules tumorals, de va-
rietats de meló, de fòssils de ne-
andertals... En el cas del càncer,
es volen comparar els genomes
de cèl·lules tumorals amb els de

cèl·lules sanes del mateix pa-
cient per veure quins són els
gens que estan alterats al tumor.
En un futur pròxim, es preveu
poder comparar el genoma de
cèl·lules tumorals abans i des-
prés del tractament per avaluar
l’eficàcia dels diferents fàr-
macs... I no només s’emmagatze-
men dades de genomes. També
s’han començat a estudiar epi-
genomes (que indiquen quins
gens estan actius i quins estan
silenciats en un determinat mo-
ment en una cèl·lula concreta);
proteomes (que indiquen quines

proteïnes hi ha en una cèl·lula);
transcriptomes (que indiquen
quin ARN hi ha)... En fi, una
quantitat enorme de dades que
van camí de desbordar la capaci-
tat dels superordinadors.
Segons la famosa llei de Moo-

re, la capacitat d’arxivament de
dades dels xips es duplica cada
18 mesos. Però segons una esti-
mació de l’Institut Europeu de
Bioinformàtica, amb seu al Reg-
ne Unit, la quantitat de dades bi-
ològiques que s’emmagatzemen
es duplica cada nou mesos.
“Si el volumde dades augmen-

ta més ràpid que la capacitat
d’emmagatzemar-los, ens tro-
bem amb un coll d’ampolla que
limitarà la investigació i dificul-
tarà que aquestes dades s’apli-
quin en benefici dels pacients”,
adverteix Ivo Gut, director del
CentreNacional d’Anàlisi Genò-
mica (CNAG) a Barcelona.
La solució, segons Modesto

Orozco, suposa gestionar les da-
des de la manera més eficient
possible. Si fins ara no s’ha fet, és
perquè la seqüenciació de geno-
mes és una tecnologia jove amb
què cada centre d’investigació
ha començat a experimentar pel
seu compte. Però amb l’actual
crisi de creixement d’aquesta
tecnologia, “és millor compartir
recursos que duplicar-los”, afir-
ma Orozco.
Compartir recursos signifi-

caria establir un banc central de
dades biològiques que guardés
la informació dels diferents hos-
pitals i centres d’investigació.
“No té sentit –segons Modesto
Orozco– que cada institució
gestioni les seves dades demane-
ra aïllada; seria molt més efici-
ent que estiguéssim tots con-
nectats”.
El Biodata Center –com l’ano-

menaOrozco demanera provisi-
onal– estaria vinculat al super-
ordinador Mare Nostrum al
BSC, al Campus Nord de la Uni-

GENÒMICA

Els ordinadors no donen l’abast per gestionar l’allau de dades
que aporten els biòlegs

Per tant, l’augment de la capacitat d’emmagatzemament
no serà suficient per gestionar tot el volum de dades biològiques

Com el preu de seqüenciar
genomes cau en picat des del
2007...

Cost de seqüenciar un genoma, en dòlars Volum de les dades emmagatzemades

en l’Institut Europeu de Bioinformàtica

Nombre de transistors per xip

... el volum de dades
biològiques es multiplica
per dos cada nou mesos

Tanmateix, la capacitat
d’emmagatzemar dades en un
xip es duplica cada 18 mesos
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Modesto Orozco, al Barcelona Supercomputing Center

Tretzepaïsos creenunconsorci bioinformàtic europeu

Cap a una economia del coneixement

La caiguda del cost d’investigar l’ADN
provoca una allau de dades biològiques

]Tretze països europeus
–entre els quals Espanya–
han creat el consorci Elixir
per gestionar l’allau de da-
des biològiques derivades
de la revolució genòmica.
El pla de treball preveu que
Elixir es construirà com una
infraestructura amb un hub
principal situat al Regne
Unit –l’Estat que més inver-
teix en el projecte i el que
lidera la investigació genò-
mica a Europa– i diversos

nodes distribuïts per tot
Europa. A Espanya, estan
involucrats en el projecte
Elixir els Centres Nacionals
d’Investigacions Oncològi-
ques (CNIO) i Barcelona
Supercomputing Center.
“El repte que planteja

l’allau de dades biològiques
és massa gran perquè
cap país no el pugui afrontar
per si sol”, va declarar
el 3 de setembre Soren
Brunak, president de

la junta directiva d’Elixir.
La fase preparatòria

del projecte es va iniciar
el 2007 amb finançament de
la Comissió Europea i con-
clourà el desembre d’aquest
any. El calendari de treball
preveu que la fase de cons-
trucció de la infraestructura
duri quatre anys i acabi el
desembre del 2016. A partir
de l’any 2017 s’iniciaria la
fase permanent d’explotació
de la xarxa Elixir.

Tendències

Barcelona,capital
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La ‘lideressa’ diu adéu. Aguirre va anunciar ahir,
amb emoció continguda, que deixa la política després
de 30 anys: “Això no té marxa enrere, és creuar el Rubicó”
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œLa presidenta madrilenya deixa
la política per raons personals i
imposa ella mateixa el successor
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TORTOSA

œEl fet suposa la marxa d’una veu
discrepant per al líder del PP,
però li crea un buit a la Comunitat

c Mas recomana
als empresaris que,
“davant els temps que
vénen”, exportinmés

ElMadridde
Mourinho se
sotmet avui a
referèndum
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VIURE 1 A 3

Aguirre
plega i
obreun
altre front
aRajoy

JOSÉ ANTONIO ZARZALEJOS

LaXina
amenaça
elJapóamb
represàlies
econòmiques

CiUsecentra
enelpacte
fiscal fins
a lareunió
dedijous
a laMoncloa

Impacte limitat
de la vaga
del transport

Esperanza Aguirre va sorprendre
ahir en anunciar que plega de la
política “per motius personals”.
Va dir que està “presumptament
curada” del càncer de mama que
ha patit, però vol dedicar-se a la
família. Aguirre va comunicar al
president Rajoy les seves inten-
cions ahir mateix, tot just abans

de fer-ho públic, i un cop lligada
la successió en la persona del seu
amic i col·laborador Ignacio Gon-
zález, cosa que deixa el líder del
PP sense marge per intervenir en
el relleu. El fet es produeix en ple
debat sobre el rescat d’Espanya i
el repte sobiranista a Catalunya.
POLÍTICA 10 A 13 i EDITORIAL

FERNANDO ÓNEGA

Duran va assegurar ahir que
CiU se centra ara en el pacte fis-
cal que abordaran Mas i Rajoy
dijous. I el president va aconse-
llar a l’empresariat, “davant els
temps que vénen”, augmentar
les exportacions. POLÍTICA 14
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CARMEN DEL RIEGO
Madrid

EsperanzaAguirre ja no és la pre-
sidenta de la Comunitat de Ma-
drid. Havia comentat en moltes
ocasions la seva intenció de pas-
sar al segon pla de la política pe-
rò ningú no s’ho havia cregut.
Potser per això, i perquè mai no
es feia realitat, la dimissió de la
presidenta madrilenya, que dei-
xa el seu càrrec i el seu escó a l’As-
semblea, va agafar tothom per
sorpresa i va deixar amb la boca
oberta els seus coreligionaris i els
seus adversaris polítics.
Esperanza Aguirre va escriure

en solitari el guió del seu comiat.
Va demanar hora amb el presi-
dent del Govern i líder del PP,
Mariano Rajoy. LaMoncloa la va
citar a primera hora delmatí i au-
tomàticament va convocar una
conferència de premsa al migdia.
Era una manera de deixar clar
per endavant que no hi havia pos-
sibilitat de marxa enrere. Ningú
més no ho sabia, tret del seu vice-
president, col·laborador fidel i
amic, Ignacio González, que
prendrà el testimoni al capda-
vant de la Comunitat.
I l’anunci va fer esclatar totes

les especulacions: raons políti-
ques, de discrepàncies amb Ra-
joy, l’última en el cas Uribetxe-
berria, però ella, els seus partida-
ris i el mateix Rajoy apunten a al-
tres causes: raons personals. El
fet que fos d’aquestamanera, una
setmanadesprés del debat de l’es-
tat de la regió on va fer un dis-
curs de continuïtat, va descol·lo-
car els seus companys de partit i
els seus adversaris polítics, però
tots recorden ara que havia fingit
moltes vegades amb aquesta re-
núncia i que fins i tot en el seu
discurs de fa una setmana va fer
una espècie de balanç de tota la
seva vida política, que ningú no
va interpretar llavors, ara sí, com
un comiat. Aguirre preparava la
seva retirada des de fa temps.
Primer va deixar Ignacio Gon-

zález, que ara serà el president,
com a vicepresident únic del Go-
vern regional, i fa deu mesos el
va col·locar com a home fort del
PP deMadrid. Amb Ignacio Gon-
zález com a totpoderós home de
la política madrilenya, Esperan-
za Aguirre havia planificat la se-
va successió i només faltava deci-
dir el moment en què diria adéu,
i el que més ha sorprès és que si-
gui precisament aquest. En les úl-
times eleccions autonòmiques no
va poder ni plantejar-s’ho. El que
es jugava llavors era l’avantsala
del triomf de Rajoy en les gene-
rals a sis mesos vista i Génova no

va permetre cap mena de canvi.
Lapregunta que ahir es feia tot-

hom, fins i tot els seus col·labora-
dors, era per què ara, per què en
aquest moment, i l’explicació
que la mateixa Esperanza Aguir-
re va donar davant els periodis-
tes és amb la que cal quedar-se:
“Raons personals”. No es tracta
tant de la sevamalaltia, de la qual
ella mateixa ha dit que està “pre-
sumptament curada”, tret que la
revisió que té fixada per al 25 de
setembre digui una altra cosa. Pe-
rò quin dubte hi ha que el càncer
que li van detectar el febrer del
2011, en vigílies de la campanya
electoral, ha influït en la seva de-

cisió, apunten les fonts consulta-
des, però no perquè hagi tingut
una recaiguda, sinó perquè li ha
fet valorar altres coses i observar
la vida d’una altramanera. A això
s’hi ha afegit, segons les fonts con-
sultades, el que EsperanzaAguir-
re va denominar “esdeveniments
personals dels últims anys”. No
va dir res més, tret que no només
era el seu càncer, però des del
seu cerclemés pròxim es recorda
la mort, per un càncer, d’un cu-
nyat, germà del seumarit, que vi-
via amb ells i que ha afectat molt
la família. L’arribada dels néts,
l’edat de la seva mare, sola des de
fa anys, quan va morir el seu pa-

re, quan ella ja era presidenta.
Aquesta és la raó que va donar

ahir la presidenta madrilenya:
“Viure més a prop dels meus, del
meu marit, dels meus fills, de la
meva mare i dedicar-me... no sé
gaire bé a què”.Ho va dir emocio-
nada, amb la veu entretallada,
l’única vegada que li va fer falli-
da, a més del moment en què va
anunciar la seva dimissió.
La lideressa no estava passant

el seu millor moment. En cas de
ser el referent i portaveu dels fal-
cons de la dreta davant l’oficiali-
tat, havia passat a ser el vers lliu-
re. Tot i que amb tots els proble-
mes delmón,MarianoRajoy diri-

La presidenta madrilenya s’acomiada

Madrid, senseEsperanza
c Aguirre presenta per sorpresa
la seva renúncia a la presidència
deMadrid i deixa la política

c El vicepresident Ignacio
González prendrà el relleu
al capdavant de la regió

Política

c “Raons personals” i nomotius
polítics, al·lega la ‘lideressa’ i
ho confirma per escrit Rajoy

El comiat

w“Això no té marxa
enrere, és creuar el
Rubicó”

w“Fa molt de temps
que hi penso, vaig dub-
tar moltíssim tornar a
presentar-me. Però dei-
xo les responsabilitats
de la primera línia”

w“Saben que tinc una
malaltia seriosa, de la
qual presumptament
estic curada; ara tinc
una revisió el dia 25”

w“Per a un polític és
essencial triar el mo-
ment de la seva retira-
da i la forma de fer-la.
I era el millor
moment”

wNo abandono la políti-
ca, passaré a segona
fila. El que al principi
vaig creure que seria
un parèntesi s’ha trans-
format en tota una
vida”

w“Els esdeveniments
personals dels meus
últims anys hi han in-
fluït. És una decisió
duríssima, visc la políti-
ca amb passió, però
vull viure més a prop
dels meus. Vull dedi-
car-me als meus néts,
als meus fills, al meu
marit, a la meva mare i
als meus set germans”

w“Del que em sento
més orgullosa és de
l’educació bilingüe; del
que menys, de les me-
ves ficades de pota”

w“Ho trobaré a faltar
tot, em diverteixo molt
quan vostès (els perio-
distes) em pregunten,
sobretot de manera
incisiva”
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x “Franco era bastant
socialista”
x “Zapatero va demanar
perdó pel gulag?”

geix el Govern espanyol ambma-
joria absoluta i a Esperanza
Aguirre no li agrada deixar de ser
rellevant. La seva recent discre-
pància sobre les decisions que ha-
via adoptat el Govern respecte a
l’excarceració de l’etarra Uribet-
xeberria Bolinaga no van passar
de ser una referència marginal i
en aquest paper no es trobava a
gust. I sabia que ja no podia optar
a liderar el PP perquè el seu mo-
ment polític va passar quan en el
congrés deValència no es va deci-
dir a fer el pas.
També la crisi li ha passat factu-

ra, en el sentit que ha passat de
ser la presidenta venerada a en-

frontar-se amb el mal humor i la
indignació dels ciutadans per les
retallades. La setmana passada
unamare li va llançar un tàper du-
rant la inauguració del curs esco-
lar. Tot això ha contribuït al fet
que Aguirre digués que “aquest
era el millor moment”. Ho va co-
municar a Rajoy i dues hores des-
prés el president del PP, l’únic
que ho sabia al carrer Génova, va
emetre un comunicat per expres-
sar el seu reconeixement a Aguir-
re després de la seva renúncia per
“raons personals”.c

x “Quina sort hem tingut traient-li un
conseller al fill de puta i donant-l’hi a IU”
x “El que més li molesta Gallardón és que
jo no m’alteri amb les seves amenaces”

x “Jo no parlo quan porto sabates
planes”
x “No és que faci números a final de
mes, és que molts cops no hi arribo”

x “S’han d’acabar els subsidis, les subvencions i
les gangues”
x “Als arquitectes caldria matar-los a tots. Per
això haurien de posar la pena de mort”

www.lavanguardia.com

QUÈ OPINEU ELS MADRILENYS
DE L’ADÉU D’AGUIRRE?

ÁNGEL DÍAZ / EFE

LES PERLES
D’AGUIRRE

Aguirre va comunicar el seu adéu a Rajoy ahir al matí

Sense pèls a la llengua

José A. Zarzalejos

ARXIU

Estil propi

L a renúncia imprevista
d’Esperanza Aguirre a
la presidència de laCo-
munitat de Madrid i a

l’escó a l’Assemblea autonòmica
introdueix una enorme pressió
al PP, el president del qual té so-
bre la taula un possible rescat, la
qüestió catalana, les eleccions
gallegues i basques el dia 21 d’oc-
tubre i un ambient de contesta-
ció social que es tradueix, no no-
més enmobilitzacions encoratja-
des pels sindicats, sinó també en
evident malestar social.
Aguirre era una espècie de Ja-

nus polític: a Madrid, arrasava
–tres majories absolutes en nou
anys–, i fora de la capital assu-
mia la representació de l’anome-
nada ala dura del PP. El lluï-
ment amb què ha exercit la polí-
tica autonòmica, sempre amb as-
piracions d’alta política, l’ha en-
troncat amb el casticisme il·lus-
trat, bilingüe (en anglès) i nobi-
liari. La capital i la regió van tro-
bar en la comtessa consort de
Murillo la forma de la seva saba-
ta perquè la neboda del poeta
Gil deBiedma va començar a tra-
var a la ciutat una mena de bur-
gesia, la històrica absència de la
qual la condemnava a ser Villa y
Corte d’aristòcrates, funcionaris
i desposseïts de la fortuna.
Aguirre es va adornar sempre

amb l’ornament d’una lluita
soterrada amb l’exalcalde pro-
gre i ara ministre de Rajoy, Al-
berto Ruiz-Gallardón, al qual va
guanyar la partida el gener del
2008 i li va perdonar el 2011, pot-
ser dominada pel cansament de
la seva trajectòria. Aguirre ha es-
tat una dona amb sort. Es va des-
plomar en un helicòpter sense
capmal i va sortir cames ajudeu-
me, però indemne, d’un tiroteig
terrorista a l’antiga Bombai. Te-
nia baraca, deien els seus fans. I
de la seva sort va fer bandera
fins que una malaltia –es creu
que feliçment superada– la va es-
capçar en les seves energies i la
va suavitzar en les seves mane-
res. Se’n va per aquest adverti-
ment íntim que el càncer curat
deixa en les persones vitals. Pe-
rò, se’n va només per això? És
possible, però no probable. La li-
deressa no veu horitzó en el PP

deMariano Rajoy. La Reial Casa
de Correus no tenia ja per a ella
ni un sol secret i abundava en ru-
tines. I potser volia una altra co-
sa diferent a aquest partit social-
catòlic del gallec president del
Govern, que semblava avorrir-la
i, de vegades, irritar-la. La ja ex-
presidenta de Madrid vivia sen-
se il·lusió la sevamilitància i bus-
cava qualsevol buit dissident per
demostrar-ho, encara que
hagués de convergir amb un
democristià com l’exministre de

l’Interior Jaime Mayor Oreja.
La manera d’anar-se’n no és

un cop de porta, però és un co-
miat a la francesa. Al matí l’hi va
comunicar a Rajoy i una hora
després ho feia públic. No sola-
ment: a més assenyalava el seu
successor, el discutible i discutit
Ignacio González, sense donar
opció al partit perquè opini. Al
Govern i al PP aquest episodi
–sense el cas Gürtel resolt– el
sacseja, li fa pujar el pols i la ten-
sió arterial. No estava previst
que Rajoy hagués d’encarar-se
ara amb el buit que deixa Aguir-
re a Madrid. El president havia
arribat a assumir la seva persona-

litat política i compensava els
seus èxits amb les seves inconve-
niències. Aquí i ara, Aguirre no
estava en qüestió, ni constituïa
un problema immanejable. Que
se’n vagi de sobte, al contrari, re-
mena les aigües perquè el seu do-
fí està a un miler de llegües del
seu nivell polític, si, com pot ser,
en una decisió d’amaniment,
González és el seu substitut.
Molts pretenen que ho sigui
Lucía Figar –valuosa, intel·li-
gent, dura però versàtil–, ben
connectada, per la seva pròpia
vàlua i pel matrimoni amb Car-
los Aragonés, properíssim a Az-
nar. Rajoy se la juga si aposta per
González i no per Figar, però no
lluitarà, perquè Rajoy es gronxa
en el temps, no en les decisions.
La marxa d’Aguirre és, en pa-

raules d’un marianista, la seva
“darrera faena”. En doble sentit:

se’n va com no se n’ha anat nin-
gú –és a dir, torejant a l’estil Jo-
sé Tomás–, però deixant des-
guarnit el flanc electoral del PP
més amenaçat per UPyD. Sí,
una jugada. Esperança no és do-
na que després de tres dècades
en política doni puntada sense
fil. I la d’ahir va ser una puntada
amb agulla grossa i fil gruixut.
Que amolts va semblar una esto-
cada als seus adversaris popu-
lars, i a altres, un procediment
expeditiu i valent d’anar-se’n de
la política. Però el pitjor és que
deixa orfes. I l’orfandat en políti-
ca no sol acceptar pares adop-
tius. Ai del lideratge de Rajoy!c

Enfrontada a Gallardón

L’expresidenta vivia
la seva militància
sense il·lusió i
buscava qualsevol buit
per demostrar-ho

Visió política

La sorpresa. Aguirre

va comparèixer després

de veure Rajoy i va

revelar la seva decisió

L’última jugada
ANÀLISI
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Tota la força
d’un cos
La publicació pòstuma de l’assaig cinematogràfic de Domènec Font
(1950-2011) és d’una especial fertilitat. Va escriure el llibre conscient de la
seva malaltia, cosa que li va permetre emparentar l’objecte de l’escriptura
i la seva experiència vital. L’obra resultant és una radiografia de la cultura
contemporània, del cinema que inscriu el cos en la seva pròpia cal·ligrafia
MIGUEL MOREY
Lanotícia de lapublicació deCuer-
po a cuerpo seria de segur un esde-
veniment feliç, una fet a celebrar,
si no fos perquè el seu caràcter de
llibre pòstum tenyeix d’una altra
manera la notícia. El 2002, Domè-
nec Font havia publicat Paisajes de
la modernidad. Cine europeo
1960-1980, en què duia a termeuna
revisió crítica del cinema en
aquest període. I endiverses ocasi-
ons havia expressat la intenció de
continuar aquesta tasca, passant re-
vista a l’evolució del cinema des
del 1980 fins al moment present.
De la feina realitzada en aquest
sentit sorgeix aquest text, acurada-
ment revisat i preparat per a la im-
premta per Carlos Losilla.
Domènec Font havia publicat

l’any2000Laúltimamirada.Testa-
mentos fílmicos, estudi crític de
tretze testaments fílmics (de Dre-
yer o Welles fins a Truffaut i Go-
dard), la primera edició dels quals
va obtenir el Premi d’Assaig de
l’Associació Espanyola d’Historia-
dors de Cinema aquell mateix any.
Ara, unamenade sarcasmedel des-
tí ha volgut queCuerpo a cuerpo ar-
ribi a les nostres mansmarcat pre-
cisament amb aquest caràcter,
com un llibre testamentari.
Es tracta sens dubte d’un llibre

molt important, amb el qual va to-
rejar durant els seus dos últims
anys, des que li van diagnosticar el
càncer fins al final. “Aquest assaig
–ens diu en les últimes línies del
pròleg– és fruit del corrent del
temps en aquests dos anys de lluita
cos a cos… precipitant-me febril-
ment sobre el llibre comunamane-
ra de tocar entre les ferides un
tramd’angoixa i de felicitat irrevo-
cables”. El pròleg mateix, articulat

en set apartats i datat a l’hivern del
2010, és una petita meravella que
es podria entendre a tall d’obertu-
ramusical, en la qual s’apunten els
motius majors que armen el text.
O també millor, en la manera
d’aquells quadres que, al vestíbul
dels cinemes de sessió doble (tants
com n’hi havia pels voltants de la
facultatdurant lanostra èpocad’es-
tudiants:Central, Oriente, Iris, Em-
porium, Goya…), subratllaven els
moments més significatius de les
pel·lícules.
El primer quadre ens mostra un

personatge que sostéuna radiogra-
fia, i l’observa a contrallum. Sabem
que es tracta de Hans Castorp, el
protagonista de La montaña mági-
ca, que d’aquesta manera veu per
primera vegada el seu propi cos.

“Veia l’interior de la seva pròpia
tomba…”, escriu Thomas Mann.
L’enigma que ens proposa el pri-
mer quadre es dibuixa així. Ci-
nema i rajos X, com a invents
gairebé coetanis, de sobte es mos-
tren com dues formes paral·leles
d’anatomia lluminosa, en tant que
maneres noves de fer coexistir el
cos i la llum. En cas d’aparellar-les,
què ens veuríem obligats a pensar?
Aquest podria ser l’enigma del pri-
mer quadre.
El segon quadre és una instantà-

nia fugaç, com un escombratge so-
bre un munt de trastos electrònics
d’última generació. I mentre bus-

quen intercalar-se entre cada un
d’ells, una pregunta: el cinema,
continua sent encara contempora-
ni nostre? La pregunta és aquesta, i
ve obligadament acompanyada
per tots els seus harmònics. Per-
què no és clar que sigui contempo-
rani, com tampoc no ho és quin és
el temps propi del cinema. I sense
saber-ho, compot fer la seva histò-
ria, i fer-la d’unamanera que, a tra-
vés d’aquesta, sigui possible apren-
dre una cosa la qual només el cine-
ma pot ensenyar?
En certa manera, és com si els

dos primers quadres ens indiques-
sin la necessitat que el subtítol del
text sigui precisament el que és
(Radiografías del cine contemporá-
neo), i no qualsevol altre. Demane-
ra anàloga a com, a partir d’aquí,
l’atenció sembla que es dirigeix al
títol, Cuerpo a cuerpo, perquè, sí,
d’acord, el cos, però quin cos? Així
doncs, en els quadres següents,
apareixeranmodulacions successi-
ves de la pregunta, una trama que
s’inicia partint de la mera imatge
del mer cos, el cos representat, i
que, passant pel cos analitzat o el
cos mutant, ve a donar en una re-
formulació final (on es pot trobar
el cos avui, en el cinemacontempo-
rani?) que serà el punt de partida
de la mirada que condueix el text.

Últim quadre
No és aquest tanmateix el desen-
llaç del pròleg, falta encara un úl-
timquadre. I és quepotser eraobli-
gat que es parlés també de la força
capaç de sostenir aquesta mirada.
En l’últim quadre, de nou, un per-
sonatge sosté una radiografia, ob-
servant-la a contrallum. Però ara
ja no es tracta de Hans Castorp si-
nó del mateix Domènec Font, i el

que veu a la imatge no és la seva
pròpia tomba, és una altra cosa: és
comsi simplement es donés per as-
sabentat de la imminència del fi-
nal.Apartir d’aquí, ensdiu, comen-
çarà la feina de donar cos a aquest
llibre que el lector té entre les
mans.
L’última vegada que ens vam

veureambDomènecva serprecisa-
ment en ocasió de la lectura de la
tesi doctoral deCarlosLosilla, ja es-
tava molt malalt però amb l’ànim
intacte, vam dinar, vam beure,
vam xerrar i vam riure molt. Érem
amics des dels temps de la facultat,
amb les complicitats pròpies dels
qui van complir divuit anys el
1968. Vam estar junts en els pri-
mers temps d’El Viejo Topo, des-
prés ens vam distanciar, cada un a

la seva, fins que la nova formulació
de les relacions entre cinema i pen-
sament duta a terme perGilles De-
leuze va propiciar el nostre retro-
bament i ens va permetre treballar
junts en un bon nombre d’ocasi-
ons, i fer-ho sempre va ser professi-
onalment un alleujament, i en les
altres coses, un plaer. I és que mai
no va oblidar aquesta lliçó fona-
mental que tantes amargors ens va
costar aprendre i que no tots van
aprendre: que la intel·ligència,
quan deixa d’estar emparada per
la generositat, es converteix molt
sovint en una cosa tòxica, per a un
mateix i per als altres. |

Domènec Font
Cuerpo a cuerpo.
Radiografías
del cine
contemporáneo

GALAXIA GUTENBERG

622 PÀGINES

27,90 EUROS

A l’esquerra, retrat
de Domènec Font
en un acte
acadèmic de la
Universitat
Pompeu Fabra
l’any 2000
UPF

El llibre explora
el cinema com una
anatomia lluminosa
fruit de la trobada
del cos i la llum

El caràcter pòstum
de ‘Cuerpo a cuerpo’
el converteix
en ‘testament fílmic’
de l’autor
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Pressió policial. Jon Igor Urresti Osa va ser detingut
dimarts a Ondarroa com a presumpte col·laborador d’ETA

JUAN CARLOS MERINO
Madrid

S antiago Carrillo, com
va demostrar ahir la
multitud que va anar
a acomiadar-lo a la ca-
pella ardent, ha mort

com va viure: envoltat de gent,
de companys i amics, encara
que discrepessin de les seves
idees. Milers de persones, fins a
15.000,molta gent gran però so-
bretot molts joves, van desfilar
durant tot el dia davant del seu
cos, present a l’auditori de la
seu central deComissionsObre-
res a Madrid. Alguns, davant
del fèretre, li donaven l’últim
adéu posant-se el puny al front,
molts hi deixaven una rosa i
també fotografiaven el cadàver
amb elmòbil. Encara a les sis de
la tarda, la cua de gent que espe-
rava per accedir a la vetlla baixa-
va per Lope de Vega, trencava
pel Paseo del Prado i ocupava to-
ta l’illa del Ministeri de Sanitat.
“Estem absolutament descon-

certats de tantesmostres d’afec-
te”, assegurava el fill gran, que
es diu igual com ell. A casa, pe-
rò, passava el mateix: “Sempre
venien els amics o els veïns, en-
cara que fossin als antípodes ide-
ològics”.
Un d’aquests vells amics que

va anar a la vetlla, i que l’any pas-

sat també va visitar Carrillo a ca-
sa seva, a la Plaza de los Reyes
Magos, va ser l’expresident de
Catalunya, Jordi Pujol: “Carrillo
va representar la peçamés decisi-
va de la transició juntament amb
Adolfo Suárez. Va exercir-hi un
paper absolutament clau. Uns
anys abans ja havia orientat les

coses per anar trobant punts de
trobada”. Carrillo sempre va de-
mostrar que entenia Catalunya,
asseguren els seus íntims. I no no-
més en clau política, sinó també
sentimental. La seva vídua, Car-
men Menéndez –a qui va conèi-
xer en l’exili a París i amb qui es
va casar el 1949– és catalana, va
néixer a Barcelona.
A finals d’agost, i malgrat el

seu delicat estat de salut, Carrillo
i la seva dona van anar al balneari
de Caldes de Malavella (Girona).
L’històric dirigent comunista ha-
via de nedar per recuperarmassa
muscular... però va trobar que l’ai-
gua era massa freda.
Avui se n’incineraran les res-

tes al cementiri de l’Almudena.
Altre cop, un acte obert al públic.
“El meu pare era un home públic
i no farem res privat”, va dir el
fill. El seu pare només li havia fet
un encàrrec: “Ni un funeral!”. El
fèretre, ahir, lluïa la bandera del
PCE. També hi va haver una en-
senya republicana al costat de les
flors i les corones que continua-

ven arribant. Una foto de Carri-
llo, amb el seu sempitern cigar-
ret, il·lustrava l’escenari. Amb
una de les seves cites: “El capita-
lismepot arribar a destruir l’espè-
cie humana”.
Després de Pujol, i com amos-

tra de l’ampli espectre polític i so-
cial que acomiadava Carrillo, do-
naven el condol a la família alho-
ra l’actor Pedro Ruiz, l’expresi-
denta del TC María Emilia
Casas, Cristina Almeida o l’es-
criptora Almudena Grandes. “Ha
mort l’últim testimoni excepcio-
nal del segle XX i el referent més
important de l’esquerra espanyo-
la, des de la gran oportunitat que
va representar la SegonaRepúbli-
ca fins avui mateix”, va explicar
Grandes a La Vanguardia.

Per la vetlla hi va passar bona
part de la classe política. No hi va
ser Mariano Rajoy. Ni José Luis
Rodríguez Zapatero, cosa que va
estranyar la família: “Ha estat el
president que ha tingut un especi-
al reconeixement a la lluita dels
comunistes per la llibertat
d’aquest país”. Però sí la vicepre-
sidenta Soraya Sáenzde Santama-
ría, i els seus antecessors Alfredo
Pérez Rubalcaba i María Teresa
Fernández de la Vega. També els
ministres Margallo, Pastor i
Báñez, Felipe González i Alfonso
Guerra, José Bono i Carme Cha-
cón, Carlos Floriano i Esteban
González Pons, Cayo Lara o el fill
d’Adolfo Suárez. I Ana Belén i
Víctor Manuel, Álvaro de Luna,
José Sacristán o Pilar Bardem.c

EFE

Jordi Pujol, amb la vídua de Carrillo, Carmen Menéndez

Una allau de ciutadans van desfilar ahir davant del fèretre amb les restes mortals de Carrillo
EMILIA GUTIÉRREZ

JUANJO MARTÍN / EFE

“Ni un funeral!”, va
deixar encarregat
Carrillo al seu fill, que
l’agost passat va anar
a Caldes de Malavella

JOSÉ MARÍA BRUNET
Madrid

La sala penal de l’AudiènciaNaci-
onal va deixar en llibertat condi-
cional l’etarra Josu Uribetxeber-
ria Bolinaga perquè considera
que hi ha un “perill patent” per la
seva vida, encara que hi hagi ava-
luacions mèdiques diferents so-
bre el ritme que pot seguir
l’avenç del càncer de ronyó amb
metàstasi que l’afecta. Aquest és
l’argument central de la resolu-
ció dictada per l’Audiència sobre
l’excarceració d’aquest etarra, re-
correguda pel fiscal.

L’acta judicial, donada a conèi-
xer ahir, raona que la sentència
anticipada la setmana passada es
basa en l’article 92.3 del Codi Pe-
nal, aplicable a “persones d’edat
avançada i malalts molt greus
ambmalalties incurables” que su-
posin “un perill patent per la vi-
da”. En aquest precepte –prosse-
gueix l’Audiència– no s’esmen-
ten altres requisits, previstos en
altres normes, comque el pres ha-
gi demostrat penediment pels de-
lictes que va cometre.
La circumstància rellevant

pels quatre jutges que van donar
suport a l’excarceració d’Uribet-

xeberria és que tots els dictà-
mensmèdics coincideixen que té
“una malaltia molt greu i incu-
rable, amb una evolució de mal
pronòstic”, però no coincideixen
en la seva expectativa de vida,
que situen entre “els 7 mesos i 29
dies i els 11 mesos i 3 dies”. L’acta
–de la qual ha estat ponent el jut-
ge Ramón Sáez i subscrita també
per Fernando Grande-Marlaska,
JavierMartínez Lázaro i Alfonso
Guevara– critica el fiscal per ha-
ver presentat aquest recurs ara i
no quan Institucions Peniten-
ciàries va donar el tercer grau a
l’etarra, pas previ necessari per
excarcerar-lo. El magistrat que
en va discrepar, Nicolás Poveda,
creu que no hi ha aquest “perill
patent” per la vida de l’etarra,
que s’hauria hagut de penedir
dels crims que va cometre. El
ministre de l’Interior, Jorge Fer-
nández, va declinar comentar el
cas “una cop ja s’ha pronunciat la
justícia”.c

Pujol acomiada a la capella ardent el dirigent comunista, que sempre va demostrar que entenia Catalunya

Multitudinari adéuaCarrillo

L’etarramalalt va quedar
en llibertat pel “perill
patent” per la seva vida
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FERNANDO GARCÍA
São Paulo. Corresponsal

Els espectadors de Globovisión a
Veneçuela es van endur una gran
sorpresa dilluns, vint dies abans
de les presidencials del 7 d’octu-
bre, quan el televisor transmetia
en directe el discurs que el candi-
dat opositor, Henrique Capriles,
dirigia als seguidors a Caracas.
De sobte, l’emissió es va tallar
per donar pas al president Hugo
Chávez mentre inaugurava una
escola al barri Macarao, també a
la capital, i parlava amb els alum-
nes.
L’abrupta expulsió de Capriles

fora de les ones televisives s’em-
parava en una de les peculiars

potestats que les lleis veneço-
lanes atorguen al seu líder, com
la possibilitat d’irrompre en qual-
sevol moment i en tots els canals
de televisió i ràdio per difondre
un missatge de l’Executiu (gai-
rebé sempre de Chávez). Es trac-
ta de la “cadena” obligatòria, un
sistema instaurat abans del cha-
visme i no exclusiu d’aquest país
però que el mandatari “boliva-
rià” utilitza amb una profusió in-
comparable, ara també en campa-
nya.
Dilluns, Globovisión va com-

plir l’ordre de “cadena” en la
transmissió televisiva, però va
mantenir Capriles al seu canal
d’internet. El candidat opositor,
en assabentar-se del que havia

passat, va denunciar l’“abús de
poder” i va dir al seu auditori:
“Germans, el culillo (la por) és
lliure”.
Tem realment Chávez una der-

rota a favor d’aquest advocat de
40 anys, exgovernador de l’Estat
de Miranda, elegit com a primer
aspirant únic de la trentena de
partits d’oposició a Veneçuela?
L’episodi de Globovisión, justifi-
cat des del poder en la necessitat
que “la gestió de l’Executiu no es
faci invisible”, es pot veure com
un indici d’aquest possible te-
mor. Però hi ha altres fets i se-
nyals que indiquen que aquesta
vegada el president del país pe-
trolier no ho veu gaire clar.
El mateix Chávez va admetre

l’1 de setembre que, si bé tot feia
pensar que guanyaria les elec-
cions, no podia assegurar que ho
faria “còmodament”. Alguns son-
dejos començaven a donar la vic-
tòria a Capriles, que avui dia té
reforçada la seva posició en més
d’una d’aquestes projeccions. No
obstant això, les enquestes oferei-
xen resultats tan dispars que

El primer candidat únic de l’oposició. El candidat opositor a Chávez en les presidencials d’octubre, Henrique Capriles,
saludant alguns dels seguidors durant un acte de campanya a Maracaibo, dimarts passat

ISAAC URRUTIA / REUTERS

El càncer, forade focus

Eleccions el 7 d’octubre

]El càncer pèlvic que Hugo
Chávez pateix des de fa més
d’un any, i pel qual s’ha sot-
mès a tres operacions i di-
verses sessions de quimiote-
ràpia i radioteràpia, és al
rerefons de tots els debats i
l’anàlisi sobre la situació
política de Veneçuela. Però
no de manera explícita en la
campanya electoral.
Tant els partidaris del

president com els adversa-
ris eviten el tema, i només
ell el porta a col·lació de

tant en tant per assegurar
que ja està curat, cosa que
no es pot afirmar estricta-
ment encara; sobretot te-
nint en compte la recaigu-
da que va tenir al febrer.
La naturalesa i l’abast de

la malaltia continuen sent
un misteri a mercè del mu-
tisme imposat pel mateix
pacient, que no obstant
això ha pregat en públic
diverses vegades perquè
Déu li doni “més temps de
vida”.

Chávez tépordeCapriles?
El líder veneçolà dónamostres d’inseguretat davant l’adversari a les presidencials

Internacional

Chávez té un
avantatge de gairebé
quinze punts

LA VANGUARDIAFONT: Datanálisis, EFE
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Només queda una porta
oberta. Eleccions
anticipades, reforma de la
Constitució, referèndum i
independència.

Seguir su camino por ese
callejón sin salida de
nombre secesión, para
descubrir al final el muro
de la Constitución.

Era la resposta esperada.
Sense pacte la legislatura
està liquidada, s’ha de
dissoldre el Parlament.

Mas supera y le da mil
vueltas a Rajoy, intervención
extraordinaria, se come a los
periodistas. És el millor.

Molt contundents les seves
paraules. Ara toca anar a
l’acció. El més important és
que té el suport de la
majoria dels catalans.
@xenianadia1

@santiovalle

@ente_pernicioso

@rpujolvives

@sandrabenedito

Santi Ovalle

Antonio A.I.

Robert Pujol

Sandra Benedito
Barcelona

Xènia
Rubí

m Moure peça
m Després de la visita que ha
fet el president Mas al president
del Govern d’Espanya, li demano
que mogui peça. Senyor Mas,
mai en traurem res més del que
tenim del Govern de Madrid.
Mai. Així doncs, a què esperem
per moure peça?
Senyor Mas, avanci les elec-

cions, convoqui un referèndum
sobre la independència i vagi a
Europa amb els comptes (que
vostè els té) i expliqui l’espoli
que estem patint per part del país
al qual no volem pertànyer en
aquestes condicions. Vostè té,
doncs, la paraula. Faci el cop de
cap que els catalans esperem. Li
donarem suport en tot. Avanci
les eleccions, i endavant.

IMMA IBÁÑEZ
Granollers

m Càncer i assajos clínics
m Per desgràcia, tenir càncer
no és cap benedicció, i des del
moment en què es diagnostica, la
vida i la lluita contra aquesta
malaltia és cada copmés imés du-
ra, per al pacient i per a la famí-
lia. Malgrat tot, s’hi va fent front
amb ajuda, empenta dels fami-
liars i amics i, no cal dir-ho, dels
fàrmacs existents en el mercat.
La decisió presa és lluitar fins al
final. El problema ve quan pas-
sen els mesos i aquests fàrmacs
no són capaços d’aturar en ferm
el càncer; llavors queda una via
no menys prometedora, que són
els assajos clínics que es fan a la
Vall d’Hebron, amb una sèrie de
fàrmacs, que en el meu cas i per
al meu càncer, tenen uns estudis
demés de deu anys i estan a punt
de tenir tots els permisos legals
per ser comercialitzats.
Des de finals de juny estic espe-

rant que arribin els permisos i au-
toritzacions delMinisteri de Sani-
dad per poder iniciar aquest nou
tractament, que pot ser factible o
no, però que per a mi és l’única
eina que, de moment, tinc a mà
per poder continuar lluitant con-
tra el càncer. En tres ocasions no
hem pogut iniciar el tractament
per culpa d’unes firmes, o per pro-
blemes de vacances, quan estem
parlant de vida, de salut. El que
preval, doncs, és una documenta-
ció i uns protocols que, si bé es
cert que miren pel pacient, en un
80% estan destinats a cobrir les
espatlles de l’Administració.
Mirin, jo vull morir lluitant, no

esperant en un llit. Vull seguir en-
davant, vull batallar fins l’últim
alè d’esperança contra aquesta
malaltia, però ho vull fer amb les
eines i recursos disponibles, i ne-
cessito que ens deixem de tant
protocol i que siguem més pràc-
tics i humans en tots els casos de
salut que, avui dia, són greus i
molt dolorosos.

JOSEP VIA GIL
Vilafranca del Penedès

m Gràcies, Renfe!
m Crec que tots els ciutadans
de Catalunya hem adquirit un
deute de gratitud cap a Renfe.
Tot i que teòricament la vaga de
transport va acabar dilluns, part
del personal continua la lluita en-
coberta contra els poders del mal
provocant retards en totes les lí-
nies. Crec que el Govern de laGe-
neralitat s’hauria de plantejar se-
riosament premiar part d’aquest
col·lectiu amb la Creu de Sant

Jordi perquè gràcies a la seva llui-
ta fa més fàcil la vida de tots els
ciutadans. És amb el seu esforç
diari i constant que tot el país té
la consciència de gaudir d’uns
serveis de Rodalies i Regionals
eficients, nets i puntuals, com
també de rebre lamillor informa-
ció i atenció, de forma que tots
constatem que la seva contribu-
ció a la recuperació econòmica
del país és admirable.
Déu ens en guardi de privatit-

zar serveis públics d’altíssima

qualitat i excel·lència com els de
Renfe. Estic segur que els ciuta-
dans demanarien que el serveimo-
dèlic de Rodalies fos el mirall de
la resta de serveis públics, com la
sanitat, l’educació o la seguretat,
de forma que algunes persones de
Renfe que tant treballen pel nos-
tre país puguin rebre la mateixa
qualitat de servei quan siguin
elles les usuàries dels serveis pú-
blics. Renfe, el nostre model!

JOSEP VIVES I GRÀCIA
Vilanova i la Geltrú

m Rodalies fa pena
m Sóc un usuari diari de la línia
de Rodalies R4-Sud que enllaça
SantVicenç deCalders ambMan-
resa. Estic tip del servei que dóna
Rodalies. Tot i que la llista de
greuges és llarga, en mencionaré
alguns. Els trens sempre van amb
retard, no només l’acumulat per
la llista de parades, sinó perquè
fins i tot el tren surt en origen
tard: he vist arribar més d’un cop
el maquinista corrent amb deu
minuts de retard a l’estació de

sortida. El manteniment dels
trens és lamentable. Estan bruts i
malmesos. Les causes són l’inci-
visme, però també la desídia de
les reparacions (portes que no
funcionen segellades amb una
cinta adhesiva, vidres trencats, la-
vabos fora de servei, seients
trinxats). La Generalitat és inca-
paç de posar-hi remei: o no en
sap o no vol o no pot.
I ara, amés del servei lamenta-

ble d’aquesta companyia, es dedi-
quen a fer arribar a propòsit els
trens amb retards superiors a 15
minuts per provocar el reembor-
sament dels bitllets, posant en pe-
rill, amb sabotatges, la seguretat
dels passatgers i fent-nos perdre
a tots un temps que no és d’ells.
Creuen que així obtindran algu-
na mena de solidaritat proletària
dels que anem a treballar cada
dia fent servir un servei públic
que no és d’ells? No, senyors de
Rodalies. El respecte es guanya
amb una feina acurada i un ser-
vei exemplar.

JAUME VERGÉS-LLAHÍ
Coma-ruga

m Un empleado contesta
m Con referencia a la carta
“Huelga de transportes”
(18/IX/2012), firmada por el se-
ñor Emili Roca, quisiera exponer
que el derecho a la huelga está re-
cogido en la Constitución. ¿O es
que pretende eliminar una de las
pocas formas de defendernos
quenos queda? ¡Eso sí que es anti-
social!¿Cree que se hace por ca-
pricho? Los trabajadores del
transporte público no son funcio-
narios, sino empleados de empre-
sas públicas. Infórmese bien, y si
le parece un privilegio disponer
de un puesto de trabajo estable,
yo lo considero un derecho, del
que deberían disfrutar todos los
ciudadanos.
Habla de salarios por encima

de la media respecto a la empre-
sa privada. En época de vacas gor-
das, ¿no se acuerdan de los prin-
gados del sector público cuando
lo que se cobraba en la empresa
privada doblaba o triplicaba lo
que percibían en este ámbito?
Por no hablar de los recortes sala-
riales dictados por decreto ley.
En cuanto a la privatización del
servicio, una vez más se demues-
tra que la ignorancia esmuy atre-
vida: infórmese sobre la privatiza-
ción de los ferrocarriles británi-
cos, que produjo pérdida de vi-
das humanas y monetarias al
priorizar los beneficios económi-
cos sobre la seguridad.
Todo esto es lo que se intenta

evitar mediante las movilizacio-
nes en este país. ¡Ah!, y soy uno
de esos “señoritos privilegiados”
que se levantan a las cuatro de la
madrugada para que usted pueda
acudir a su puesto de trabajo.

JOSÉ GARCÍA JAIME
Barcelona

m Parar a Ryanair o no
m Soy estudiante deGestiónAe-
ronáutica en la UAB, y en res-
puesta a la carta “Parar a Ryan-
air”) 19/IX/2012), quisiera co-
mentar que las noticias sobre la
aerolínea son ciertas, pero como
trabajador de dicha compañía no
me siento un irresponsable. Me
atrevo a decir que en lo que va de
año Iberia ha tenido 13 inciden-
cias, incluyendo fallo de motor y
problema eléctrico. El conflicto

L O M Á S V I S T O E N L A V A N G U A R D I A . C OM
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Han opinado 4.027 personas
Hasta las 21.00 horas

38.037 El iOS 6 ya está disponible en todo el mun-
do, pero no acaba de funcionar correctamente en todos
los dispositivos de Apple y todos los países.

¿Estáde acuerdo
en implantar la
cadenaperpetua
revisable?

50.572 Una novatada universitaria multitudinaria cau-
sa incidentes en el Raval y en el metro. Unos 400 jóvenes
provocan desórdenes públicos y disputas con los vecinos.

#enuntuit ¿CÓMO

VALORA LA REUNIÓN

RAJOY-MAS?

231.841 La retransmisión en directo del partido
Barça-Spartak de Moscú. Los azulgrana remontan y se es-
trenan con victoria en la Champions League.

L A F O T O D E L L E C T O R

E L C O N T A D O R

Vote en www.lavanguardia.com/participación/encuestas o enviando un mensaje al 27722
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1,42 (IVA incuido). Servicio prestado por NVIA. Atención al cliente: 902 354 525. info@nvia.eu

LA PREGUNTA DE MAÑANA

La reunión de Mariano Rajoy y
Artur Mas, en directo. El presi-
dente de la Generalitat entierra
el pacto fiscal ante el “no” de
Rajoy y emplaza a tomar deci-
siones tras el debate de política
general de Catalunya.

Los lectores pueden enviar sus fotografías a cartas@lavanguardia.es. Es imprescindible que vayan firmadas con nombre y apellidos y debe constar la
dirección, el teléfono y el DNI o el pasaporte. La Vanguardia se reserva el derecho de publicar aquellas que considere oportuno.

DIRECCIÓN AL GUSTO. El lector Francesc Ribalta i Arizón remite la fotografía y comenta:
“A Sant Llorenç de Cerdans (Catalunya Nord) hi ha aquesta plaça amb dos noms.
Deuen poder triar els veïns l’adreça que més els agradi?”.

¿Cree que el president
ArturMas debe convocar
elecciones anticipadas?

CARTASDELOSLECTORES

468.759 visitas
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Deprofessorapatriarca

P restigiós professor
d’art dramàtic du-
rant tres dècades,
quan va superar la
cinquantena va de-

cidir aparcar la teoria i conver-
tir-se en el que sempre havia so-
miat: actor. El 1983 feia una
breu però premonitòria apari-
ció com a metge en un episodi
de Dallas i al cap de deu anys
feia el salt definitiu a la fama
amb Hospital General, sèrie
molt longeva i popular als Es-
tats Units.
Tutor de futures celebritats

de Hollywood i després com-
pany seu en la professió, l’actor
John Ingle va morir diumenge
passat a Los Angeles als 84
anys.
L’infortuni perseguia John

Ingle en aquests últims anys,
tant per la seva llarga i final-
ment perduda batalla contra el
càncer, com pel fet de no haver
pogut superar la mort, el mes
de febrer passat, de Grace-

Lynne Martin, la seva esposa
durant 58 anys. Malgrat la
greu malaltia que tenia, l’actor
havia aparegut en un episodi
d’Hospital General que va eme-
tre fa poques setmanes la cade-
na NBC.
La veterana actriu Leslie

Charleson, candidata en quatre
ocasions al premiDaytime Em-
my comamillor actriu dramàti-
ca per aquesta sèrie, l’ha recor-
dat en aquests termes: “John
sempre va ser un gran professi-
onal. Després de la primera in-
tervenció quirúrgica que li van
fer, a causa del càncer, es mos-
travamolt preocupat per si hau-
ria d’utilitzar una gorra per in-
terpretar el personatge aHospi-
tal General. Lamentablement,
ja no podrà utilitzar-la. La por-
ta del seu camerino sempre es-
tava oberta i molts de nosaltres
el visitàvem per aprendre d’ell.
Sempre ens escoltava i ens
aconsellava. El trobaré molt a

faltar, especialment el seu som-
riure contagiós, meravellós”.
John Ingle havia nascut el 7

demaig del 1928 a Tulsa (Okla-
homa). Va estudiar periodisme
i art dramàtic, i va exercir du-
rant 30 anys com a professor
d’interpretació.
Entre els seus joves alumnes

va tenir futurs guardonats amb
l’Oscar, com Nicolas Cage i
Richard Dreyffus, sense obli-
dar Barbara Hershey, guanya-
dora en dues ocasions del pre-
mi a la millor actriu al festival
de Canes.
Després d’haver aparegut en

sèries com ara Dallas, L’espan-
taocells i la senyora King, Enre-

dos de familia i Las chicas de
oro, Ingle es va fer molt popu-
lar el 1993 encarnant, en més
de 450 episodis, l’intrigant pa-
triarca Edward Quartermainer
d’Hospital General.
També va aparèixer a la gran

pantalla i van destacar els seus
treballs a Escuela de jóvenes
asesinos, RoboCop 2, La muerte
os sienta tan bien (comèdia pro-
tagonitzada l’any 1992 per Me-
ryl Streep, Bruce Willis i Gol-
die Hawn) o interpretant un
metge a Batman i Robin.
A John Ingle el sobreviuen

cinc filles, nou néts i tres
besnéts.

LLUÍS BONET MOJICA

FRED PROUSER/REUTERS

Eldit acusador
ARXIU

X ile acaba de perdre dos
periodistes emblemàtics.
L’11 de setembre va mo-

rir el comentarista esportiu i ex-
futbolista Sergio Livingstone, tal
com va informar La Vanguardia
en aquesta secció. Un dia abans
havia mort, amb 78 anys, Raquel
Correa, que queda en la memòria
dels xilens per les seves incisives
entrevistes polítiques i perquè va
ser testimoni privilegiat d’un his-

tòric desafiament a Pinochet. El
Govern xilè va decretar un dia de
dol oficial per totes dues morts.
Nascuda en una família de clas-

se alta, la mare de Correa va frus-
trar la seva intenció de dedicar-
se al teatre i va acabar estudiant
psicologia a la Universitat de
Xile, encara que finalment es va

passar al periodisme. Es va ini-
ciar en la revista Vea, que va aca-
bar dirigint fins que l’any 1975 va
marxar molt disgustada per la
censura.
No va criticar furibundament

Pinochet, però tampoc no en va
ser adepta, cosa que va ocasionar
que acabés abruptament el seu
programa d’entrevistes a la TVN
després d’un convidat que no va
agradar al règim. Va passar tam-
bé pels dos principals diaris xi-
lens, La Tercera i El Mercurio.
El 1989, quan el dictador ja ha-

via perdut el referèndum que li
faria abandonar LaMoneda l’any
següent, Correa va publicar junta-
ment amb Elizabeth Subercase-
aux el llibreEgo sumPinochet, ba-
sat en quinze hores d’entrevista
amb el general en què deixava
clar que pretenia tutelar la demo-
cràcia. El 1991 va obtenir el Pre-
mi Nacional de Periodisme.
Tot i així, Correa passarà a la

història per haver estat davant
del llavors líder opositor, Ricar-
doLagos, en una entrevista al Ca-
nal 13 el 1988, durant la campa-
nya per al plebiscit. Inesperada-
ment, Lagos va mirar a càmera i
va començar undiscurs en què ai-
xecava el dit acusant el dictador
d’haver comès “tortures” i “assas-
sinats”. Correa va mirar d’inter-
rompre’l diverses vegades sense
èxit: “Raquel, vostè m’excusarà,
parlo per quinze anys de silenci”,
li va etzibar Lagos. Després Cor-
rea explicaria que va intentar in-
terrompre’l perquè el líder socia-
lista “s’estava realment ficant en
una cosa que jo sabia que no pas-
saria inadvertida”.

ROBERT MUR
BARCELONA · L’HOSPITALET · BAIX LLOBREGAT

PENEDÈS · GARRAF · EMPORDÀ · BAGES · RIPOLLÈS

Avui fa un any

Adolfo Sesa Sanz
Agustina Vallés Solà
Ana Baylach Juarez
Ana Martínez Nogués
Ángel González Arnal
Antònia Forment Martínez
Anunciación Adiego Lorente
Asunción García Ruiz
Carlos Gesa Martín
Celia Castellanos Fernandez
Demetria Velasco Alonso
Dolores Berral García
Dolors Sans Vilaró
Fidel Perez Jareño
Francisco Pisa Blasco
Jaume Tosca Santandreu
Joan Guillamon i Banet
Jordi Llovera Salcedo
Josefa Rebull Vaque
Josep Cantero Valencia

Josep Guix Gutiérrez
Josep Lluís Martínez Amat
Juan Iribarren Garro
Juan Portero Rueda
Magdalena Costa Calzada
Manel Pérez Martínez
Manuel Alvarez Espina
Maria Vidal Bachs
Matea Valdovinos Gota
Montserrat Blas Alzuet
Nati Iso Navarra
Rosa Vicens Buj
Roser Perissé Coma
Selina Araguas García
Teodora Pecos Fuentes
Teodoro Acinas Linares
Teresa Avila Amposta
Teresa Roca Tomas
Vicente Valero Ruiz

Llistat publicat per cortesia de Serveis Funeraris de Barcelona.

OBITUARIS

Un cop passada
la cinquantena va
deixar les classes
d’art dramàtic i es
va convertir en actor

Correa queda en
la memòria dels xilens
perquè va ser testimoni
d’un desafiament
a Pinochet

Actor d’‘Hospital General’

Periodista xilena

restauració i rehabilitació de sepultures

més informació 934 841 999

a prop teu

a Barcelona
als cementiris

JOHN INGLE (1928-2012)

RAQUEL CORREA (1934-2012)
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LIBROS

La guerra a nuestro doble, el cáncer
La obra ‘El emperador de todos los males’ hace un análisis social y cultural de la enfermedad

Explica Siddhartha Mukher-
jee, un oncólogo nacido en
India pero doctorado en
Harvard y actualmente ejer-

ciendo en Nueva York, que mientras
escribía la historia del cáncer tenía la
sensación de que la enfermedad era
algo vivo, algo extraordinariamente pa-
recido a nosotros, una especie de do-
ble regido por el mismo imperativo de
crecer y luchar por la supervivencia, lo
que le sugirió el subtítulo “Una biogra-
fía del cáncer”. De eso trata el libro, de
la vida de un malévolo criminal incons-
ciente del mal que provoca, así como
de la progresiva toma de conciencia
de sus actos por parte de una sociedad
asustada.

El libro empieza con un repaso his-
tórico a los primeros vestigios del mal,
como un papiro de 2600 a.C., obra
del egipcio Imhotep, donde se des-
criben 48 enfermedades, entre ellas
un bulto en el pecho “sin cura”, con
tacto de “bola de vendas” o “fruta no
madura”, para pasar a los humores de

ToniMerigó

Galeno, que dominaron el imaginario
médico durante siglos (el del cáncer
era provocado por la bilis negra, cau-
sante también de la depresión), las
primeras extirpaciones quirúrgicas, la
invención casual de la quimioterapia,
la aplicación de los rayos X que hizo
estragos en sus aplicadores, etcétera.

PREMIO PULLITZER

LA HISTORIA DEL CÁNCER
RELATADA POR UN MÉDICO

Con casi setecientas páginas, El
emperador de todos los males. Una
biografía del cáncer (Taurus), de
Siddhartha Mukherjee, es una obra

que se divide en seis partes principales:

la historia de la enfermedad hasta

la cirugía radical, los primeros

tratamientos con quimioterapia y

radio, el momento en que empiezan

a estudiarse los históricos de

cáncer, el auge de la prevención, el

descubrimiento de su naturaleza (“una

visión distorsionada de nuestro ser

normal”) y la situación actual

En resumen, narra paso a paso las
formas que han usado los médicos
para tratar la enfermedad hasta hoy
mismo, la azarosidad, tenacidad, he-
roísmo, aciertos y errores de sus prác-
ticas, del progresivo conocimiento
de su naturaleza tan particular, hasta
llegar al descifrado de sus causas y a

los recientes avances en tratamiento y
prevención.
Pero este libro, que ha ganado el

premio Pullitzer, es más que una his-
toria de una parte de la medicina. Por
un lado entremezcla el documentado
relato histórico con sus experien-
cias concretas, su impotencia ante
los estragos de la enfermedad y una
fina capacidad de entender la situa-
ción emocional de los pacientes. Su
análisis cultural y social, además, no
tiene desperdicio: cómo el cáncer fue
ocultado como un mal vergonzoso,
cómo la guerra química ayudó a lu-
char contra la enfermedad o cómo re-
cientemente es visto como metáfora
del crecimiento desmedido de nues-
tra sociedad, como una plasmación
en las células de la insostenibilidad
de un progreso que destruye el pla-
neta como las células cancerígenas el
cuerpo.
Pero sobre todo es el relato del es-

fuerzo de la comunidad médica en en-
contrar el camino correcto para aliviar
el dolor y retrasar la muerte, un cami-
no escrito a veces con reglones torci-
dos, cuyo reconocimiento da aún más
valor a los hitos conseguidos.

PUBLIRREPORTAJE

Acupuntura permanente contra el Parkinson
MÁS DE 4.000 PACIENTES
CON ENFERMEDADES
NEUROLÓGICAS HAN
SIDO TRATADOS CON
LA TERAPIA

C
entro de Medicina Neuro-re-
generativa, pionero en el tra-
tamiento de enfermedades
neurológicas a través de la esti-
mulación periférica Werth (bau-

tizada así por el científico que la descubrió)
ha dado un paso más en su terapia incor-
porando un nuevo modelo de aguja de
menor tamaño y mayor precisión capaz de
potenciar el estímulo obtenido. Las nuevas
agujas reducen todavíamás su tamaño, con
apenas 0,6 mm de diámetro y 1,7 mm de
longitud, y se usarán sólo en los Centros de
Medicina Neuro-regenerativa de España,
México y Canadá.
Se trata de una terapia basada en la acu-

puntura permanente que trabaja conti-
nuamente contra los síntomas de la enfer-
medad y el dolor. De este modo, frente a
terapias que mitigan los síntomas de una
enfermedad durante meses o años, con la
“aguja permanente” se obtiene una estimu-
lación continua y una eficacia de por vida
Está indicada para varios tipos de do-

lencias comunes, aunque los estudios se
han centrado mayoritariamente en el tra-
tamiento del Parkinson, enfermedad en
la que ha mostrado unos sorprendentes
resultados. El equipo de Centro de Medi-
cina Neuro-regenerativa recibe la visita
de pacientes de todo el mundo que, en su
mayoría, experimentan una notable mejo-
ría inmediata y prolongada a lo largo del
tiempo. Con una sola sesión se logra un
aumento de la movilidad, mejora la con-
centración y se palian otros síntomas de la
enfermedad y la medicación.
Una vez que la persona interesada acude

a la clínica, se la examina para determinar
el número de agujas necesarias y ese mis-
mo día se le pueden colocar las agujas en
la oreja. A los seis meses, se realiza una vi-
sita de seguimiento para observar la evo-
lución del paciente. El seguimiento poste-
rior pretende monitorizar una progresiva
reducción de la medicación y se realiza a
través de un cuestionario electrónico que
el paciente puede rellenar desde su hogar
sin coste alguno.
El tratamiento carece de efectos adver-

sos. Se trata de una opción muy recomen-
dable para el tratamiento de los síntomas
de la enfermedad de Parkinson y de otras
enfermedades neurológicas.

www.weracu.org
Telf. 96 351 66 80LAS AGUJAS DE ACUPUNTURA AYUDAN A PALIAR LOS EFECTOS DE ENFERMEDADES NEUROLÓGICAS. F.R.
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m Constitucionalitat
m Vaig néixer l’any 1981. La
Constitució espanyola es va apro-
var l’any 1978. Entenc que va ser
un gran avenç democràtic en
aquella època, amb un consens
històric. Però el que no acabo
d’entendre és que es posi com a
barrera infranquejable aquesta
Constitució contra una proposta
per solucionar els greus proble-
mes i ineficiències econòmiques
que suposa el dèficit fiscal inter-
regional. En els últims 34 anys,
des de la meva vasta ignorància,
crec que el món, i Espanya, ha
canviat molt, i molt accelerada-
ment en els últims 15 anys. No té
res a veure el 2012 amb l’any
1978. Per això, els esdeveniments
dels últimsmesos, i especialment
els dels últims dies, em semblen
una gran presa de pèl.

XAVIER VILAR GARCIA
Esplugues de Llobregat

m No volen fer el ridícul
m Vull dirigir-me als diputats
Alicia Sanchez i Albert Rivera. Es-
tic molt sorprès i indignat per les
seves afirmacions demagògiques
i falses. S’atreveixen a dir sense
posar-se vermells de vergonya
que les persones que no van anar
a la manifestació eren anti-inde-
pendentistes i que en són molts
més. Si estan segurs del que di-
uen, la solució és molt senzilla:
convoquin unamanifestació anti-
independentista. Es podrà fer la
comparació i aleshores ens ho
creurem.
Jo estic seguríssim que no

s’atreviran a fer-ho perquè ells
mateixos estan convençuts que
farien el ridícul més espantós.

PERE MAYMÓ LECHA
Subscriptor
Barcelona

m Esperança
m JosepVia va publicar una car-
ta, “Càncer i assajos clínics”
(21/IX/2012), en què expressava
la seva opinió sobre la injustícia
dels permisos dels assajos clínics
en càncer. El meu estimat germà
Josep no va arribar a provar el
nou tractament en què ell havia
posat tantes expectatives. Per a
ell era l’única opció i l’única espe-
rança.Després de lluitar amb qui-
mioteràpies, de patir junt amb la
família i els amics, li va sorgir
l’oportunitat de participar als as-
sajos clínics de la Vall d’Hebron.
Va ser seleccionat entre cente-
nars de persones com ell i només
hi havia destinades disset places.
Però, desgraciadament, la pas-

tilleta que li podia salvar la vida

no la va veure... Només desitjo a
les persones que pateixin càncer,
i als familiars, que no arribin a
aquests extrems tan dolorosos.
Que els processos de selecció si-
guinmés àgils i que Sanitat apor-
ti el seu granet de sorra. Que els
assajos clínics li funcionin a la
gent que ha estat seleccionada.
De tot cor, us desitgemmolta for-
ça i esperança. La lluita no acaba
aquí. Potser d’aquí uns anys, amb
la col·laboració de tots, sortiran

al mercat els medicaments per
curar aquesta malaltia tan cruel.

M. LLUM VIA GIL
Vilafranca del Penedès

m Prioritat: Barcelona
m Llegeixo “Oda de color aGau-
dí” (Viure, 20/IX/2012). Emsem-
bla fantàstic que es potenciïn els
símbols de la nostra ciutat amb
motiu de les festes de la Mercè.
El que ja no em sembla tan bé és

que en un moment com el
present, de crisi, on s’ha de pri-
oritzar la reactivació de l’eco-
nomia catalana en tots els àm-
bits, l’Ajuntament de Barcelona
contracti una empresa canaden-
ca per obrir-li el camí a Europa i
venir a fer feines que en aquest
moments poden realitzar, i de fet
realitzen amb èxit, empreses
catalanes.
Senyor Trias, crec que ha estat

una patinada, una actitud molt

poc calculadaper part d’una insti-
tució de la importància de l’Ajun-
tament de Barcelona. Ara ja no hi
som a temps, però fem país, i no
només en proclames polítiques.

ISABEL JOVER SOLÀ
Barcelona

m Justos per pecadors
m El dia 3 de setembre vam aga-
far pels pèls el tren de Rodalies
per anar a Torredembarra. Un
cop a dins del vagó va aparèixer
el revisor, es va dirigir a nosaltres
(dos joves) i ens va demanar el
bitllet. Com altres vegades, ens
vamdisposar a pagar el bitllet. La
nostra sorpresa va ser que ens va
demanar la quantitat de 50 euros
per persona. Nosaltres no portà-
vem aquest import. Seguidament
ens va demanar el DNI per po-
sar-nos unamulta. Ens va amena-
çar de trucar la policia si no col·la-
boràvem. Jo, per evitar proble-
mes, l’hi vaig donar. Sense dei-
xar-me parlar, em va multar amb
100 euros.
Com és possible que algunes

vegades puguis pagar el bitllet al
revisor directament (cosa que va
fer tothom a la tornada de
Torredembarra, de matinada,
amb les oficines de l’estació ober-
tes) i altres vegades, com en el
nostre cas, el revisor ens multi
sense donar-nos cap explicació?
Per què no multen tothom que
no porta cap títol de transport?
Per què aquest abús d’autoritat
davant de dos joves que en cap
moment li vam posar cap incon-
venient per pagar?

MARCEL VAQUÉ SARSAL
Tarragona

m Niños medicados
m Me gustaría dar mi opinión
sobre el exceso de medicación
que se da a los niños con hiperac-
tividad, déficit de atención o
similar.
Soy pedagoga y a lo largo demi

carrera me he encontrado con
multitud de niños que, al primer
síntoma, son medicados. Creo
que habría que dar más informa-
ción sobre otras alternativas a la
medicación, que, además de te-
ner multitud de efectos secunda-
rios, no soluciona el problema; so-
lamente lo atenúa mientras du-
ran los efectos de la pastilla.
Existen diferentes terapias

que consiguen que esos efectos
sean duraderos y sería importan-
te que los padres tuvieranmás in-
formación al respecto para poder
decidir cómo ayudar a sus hijos.

MARTA RODRÍGUEZ
Collado Villalba (Madrid)

m Mi madre se ha pasado toda mi infancia y
juventud diciéndome: “Estudia, cariño, para
ser alguien en la vida. Si lo haces, siempre
tendrás un trabajo”. Y le hice caso. Me saqué
mi licenciatura y amplié mis estudios con
dos másters. Y sí, he llegado a ser alguien: un
parado más. Como los miles de médicos, en-
fermeras, profesores, ingenieros, arquitectos
y un largo etcétera de gente más que prepara-
da académicamente que ha decidido emigrar
porque en su propio país no se valora su
potencial.
Si ya es duro depender de una ayuda econó-
mica que ofrece el Estado con la que no
pagas ni el alquiler de un piso (no hablemos
ya de hipotecas), encima tienes que lidiar
con un sentimiento de impotencia y de culpa-
bilidad por no servir para nada.
Las respuestas que recibo en las entrevistas

de trabajo a las que acudo son un “demasia-
da formación para este trabajo”, “con tu ex-
periencia tendría que pagarte más”, etcétera.
Señores, quiero trabajar, no soy de las que
prefieren cobrar un subsidio del Estado
mientras me aburro mirando la televisión.
En todo caso, ya decidiré yo si prefiero sacri-
ficar mi profesión y mis estudios y dedi-
carme a servir hamburguesas por un sueldo
que cubra justo mis pagos a final de mes.
Pero no me neguéis una oportunidad por el
simple hecho de haberme formado para lle-
gar a ser alguien en la vida.
¿Cuántos más conocidos, amigos o familiares
tienen que encontrarse en esta situación o
irse de este país para que nos levantemos del
sofá y luchemos?

ANNA AMOR
Barcelona
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I que la ressaca ens il·lumini

la voluntat d’excel·lència, perfec-
cionisme tecnològic en les artísti-
ques projeccions de colors a la Sa-
grada Família i a la façana de
l’Ajuntament, concerts a les pla-
ces, sardanes davant de la cate-
dral, cervavila de gegants i un pre-
gó a càrrec d’un científic, en nom
de molts científics, que treballen
a Catalunya. Ciència i festa van
anar de bracet.
Torner va llegir al saló de Cent

el pregó que obria la festa. Sense
tecnicismes científics, es va ser-
vir de metàfores i símils per des-
tacar la importància i les possibi-
litats per a Barcelona de la inves-
tigació i, en concret, del projecte
que dirigeix a l’ICFO, un treball
que serveix, ha de servir, per do-
nar respostes i solucions a malal-
ties i a necessitats industrials o
energètiques en un futur proper.
“Els científics –va comparar–

també som navegants, però d’uns
mars diferents, infinits, que es
diuen mar de la biomedicina,
mar de la genòmica,mar de la na-
notecnologia, mar de l’arqueolo-
gia, mar de la història antiga, mar
de la fotònica, etcètera”. Són
mars on es poden trobar “herbes
que curen” i “eines i conceptes
que les empreses necessiten per
fer productes i serveis, crear ri-
quesa i llocs de treball”.
Didàctic, Torner va assenyalar

els reptes globals per a les pròxi-
mes dècades: fonts d’energia, ges-
tió de recursos i delmedi natural,
ús de la informació, salut i envelli-
ment, els models socials i econò-
mics, la diversitat i la desigualtat
a escala local i global, entre d’al-
tres. Davant d’aquests reptes, va
recordar, hi ha ciutats que desta-
quen en els oceans del coneixe-
ment, com Boston, Nova York,

San Francisco, Munic, Zuric,
Londres, París, Tòquio...
El projecte d’investigació en fo-

tònica, el que l’ICFO desenvolu-
pa des de la seva seu al campus
de la UPF a Castelldefels, és un
dels que pot portar Barcelona a
allargar aquesta llista de ciutats
capdavanteres, va dir Torner.
Lluís Torner assegura que hi

ha condicions i talent per a acon-
seguir-ho. “La nostra generació,
per primera vegada en la his-
tòria, té institucions amb l’ambi-
ció, els hàbits i la capacitat de fer
que els científics aconsegueixin
fites extraordinàries també aquí
–va dir convençut–. L’ingredient
clau de la recepta és atreure,
acariciar, nodrir i retenir el ta-
lent, i perseguir decididament
l’excel·lència”.
“No és un somni romàntic,

sinó una idea madura, una reali-
tat palpable que, encara que que-
dimolt per fer, comencem a tenir
i que en la seva plenitud està a
l’abast de la nostra generació”.
Hi comença a haver a Catalunya
mecenes de la ciència, va assenya-
lar el pregoner, posant com a
exemple les obres socials de les
caixes i la Fundació Cellex del
doctor Pere Mir. “I hem tingut i
tenim governs de la Generalitat
valents i compromesos”, va afe-
gir, amb especialmenció al conse-
ller Andreu Mas-Colell.
Torner mira al futur, però ahir

va ressaltar que ja hi ha un pre-
sent de realitats: “Ja hi ha aven-
ços importants contra la malària,
la leucèmia, el melanoma i altres
tipus de càncer que el món sap
que són made in Barcelona; i
avenços relacionats amb nous
materials, com els superconduc-
tors, o un material extraordinari
que es diu grafé; i uns xips que

S top correbous”, “prou
retallades”, “legalize
gai”, “menys banquers
i més jardiners”… Les

últimes festes de La Mercè van
arrencar ahir a la tarda, una
estona abans que es pronun-
ciés el pregó, amb les tradicio-
nals protestes a la plaça Sant
Jaume, unes protestes que ca-
da any, en els últims temps,

semblen més acusades i amar-
gues: un silenciós crit de
Munch, d’individus aclaparats,
atabalats, a la corda fluixa. Per-
què en veritat l’escena ja va
perdre el seu accent lúdic i
festiu, ja va passar del desig
d’un món millor al simple “que
em quedi com estic”.
Segons els científics socials,

el veritable paper dels saraus
populars és trencar les regles
uns quants dies per adonar-se
després de la seva necessitat,
per redescobrir els llaços que
uneixen la societat a fi de refor-

çar-los la resta de l’any. De
manera que aquest any s’espe-
ra a Barcelona una festa major
especialment etílica. Als car-
rers hi ha moltes ganes de tren-
car les regles. Ja res no és se-
gur, no es pot donar res per
fet, per permanent.
La política, l’economia i la

història estan demostrant que
res no és immutable. Barcelo-
na, Catalunya i Espanya viuen
una incertesa inusitada. Les
pors s’entremesclen amb les
il·lusions.
El món, la realitat tal com

l’han anat entenent les últi-
mes generacions, està en l’aire,
i el terra tremola sota els nos-
tres peus.
Caldrà escrutar el fons més

fosc i profund de l’ampolla per
trobar tot allò que teixeix
aquesta ciutat, que la conver-
teix en alguna cosa més que un
munt d’edificis. I esperar que
dimarts vinent, entre les típi-
ques promeses de “no ho torna-
ré a fer mai més”, la ressaca i
l’aspirina efervescent ens il·lu-
minin tot allò que uneix aques-
ta ciutat. Protestes a la plaça Sant Jaume

INVESTIGACIÓ

Torner prediu
una Barcelona que
serà en l’elit científica
del planeta

Plaça de Sant Jaume
19.45 Galop de la Mercè
20.00 Xambanga de gegants i
geganters
21.15 Espectacle de projec-
cions Barcelona, la casa de tots
(segon projecció a les 22.45)
22.30 Passejada de dracs i
bèsties de foc
23.30Miqui Puig & Original
Jazz Orquestra del Taller de
Músics. Cançons que fan bum
(i altres memòries pop)

Avinguda Catedral
11.00Mercè Dansa
18.00 Sardanes
22.30 Concert Roger Mas i
Cobla Sant Jordi
00.30 Concert Jorge Pardo

Montalegre
19.00 Xambanga de gegants
(inici)

Plaça Catalunya
11.00Mostra d’Associacions

(fins a les 20.30)
21.00 Havaneres. Port Bo
22.30 AfriCants

Plaza dels Àngels
21.15 Concert Atleta
22.45 Concert Lüger
00.30 Concert Black Dice

Plaza Joan Coromines
18.00 Concert Sona 9
20.30 Concert L’Hereu
Escampa

El muntatge de llum a la Sagrada Família és espectacular

EL MIRADOR

Luis Benvenuty

FESTA I CIÈNCIA, DE BRACET ARRENCA LA MERCÈ AMB EL PREGÓ DE LLUÍS TORNER

‘MADE IN BARCELONA’

El pregoner diu que
la ciutat és coneguda
mundialment
en el camp científic

>> VE DE LA PÀGINA ANTERIOR

Música i llums
al carrer

L’agendade laMercè, dissabte, 22 setembre
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IGNOT

A ixí que s’acosta la celebració del
XVIII congrés del Partido Co-
munista de la Xina (PCX), dues
dinàmiques paral·leles sembla

que es refermen.D’una banda, al ritme ofi-
cial, sembla que tot es desenvolupa amb
plena normalitat. Es dóna per desactivat
el cas Bo Xilai i encarrilada la seva gestió
per la via judicial i disciplinària, la defini-
ció de l’assumpte central del congrés va
ser abordada pel president Hu Jintao en
un discurs pronunciat el 23 de juliol da-
vant l’elit funcionarial del país. Si el 2007
va ser la democràcia, el 2012 seria el torn
de l’equitat, esperem que amb més fortu-
na que aleshores, eternament sumida en
malabarismes retò-
rics. D’altra banda,
la concreció de les
persones que for-
maran el nucli de
la cinquena gene-
ració de líders del
país es va haver de
pactar al conclave
d’agost celebrat al
balneari de Beida-
he, on s’hauria do-
nat forma a certa
refundaciódel con-
sens en una reunió
allargada de la cú-
pula del país.
Aquesta norma-

litat s’accentuaria
amb l’observació
atenta de l’agenda
interna i interna-
cional. En la pri-
mera, la multipli-
cació recent de gi-
res delsmàximsdi-
rigents per les províncies xineses traslla-
daria aquest missatge d’unitat a la multi-
tudinària base orgànica del PCX. La cal-
ma vindria igualment ratificada per la
reiteració de viatges internacionals de les
primeres figures del país.
El contrast de l’esmentada normalitat

amb les especulacions externes no po-
dria ser més gran. A l’entrellat novel·lesc
del cas Bo Xilai i els seus hipotètics su-
ports fraccionalistes en el partit i en
l’exèrcit es van sumar recentment les
càbales sobre la presumpta debilitat po-
lítica deHuJintao (concretades en la des-
titució del seu cap de gabinet Liang Ji-
hua), el controvertit estat de salut del

vicepresidentXi Jinping, l’influent inter-
vencionisme de l’exlíder Jiang Zemin i el
seu fidel Zeng Qinghong, i tot plegat aca-
ba conformant una atmosfera d’incertesa
i inestabilitat que reflectiria alguna cosa
més que les habituals pugnes entre cor-
rents i grups d’interès, i augmenta el ner-
viosisme sobre el present i futur de la Xi-
na en una conjuntura internacional poc
propícia, a la qual se suma tant la ralentit-
zació del seu creixement econòmic com
l’augment de les tensions en el seu en-
torn marítim territorial.
Gelosa d’una sobirania que en aquests

processos es tradueix en dosis ingents
d’opacitat i secretisme, encara que la Xi-

na ho vulgui així ja sigui per mesurar la
magnitud de la nostra ignorància sobre la
seva vida interna, calibrar l’atreviment de
les xarxes socials després de les últimes
advertències respecte a la divulgació de
rumors sense fonament o simplement
per desviar l’atenció sobre els punts prin-
cipals de la seva agenda per als propers
anys, el cert és que si haguéssim d’avalu-
ar la política de comunicació del PCX ni
de bon tros no passaria l’aprovat. Encara
que tampoc, potser, les nostres especula-
cions.
Expliquen que en temps de la dinastia

Song, un pagès treballava una parcel·la on
hi havia un tronc d’un arbre. Un dia, una
llebre es va precipitar contra el tronc, es
va trencar el coll i vamorir. Llavors, el pa-
gèsva deixar la seva tasca i es va dedicar a

vigilar el tronc convençut que altres lle-
bres podrien repetir la feina. Però no va
passar mai més i la gent es va riure d’ell.
Els qui apliquen mètodes d’ahir per go-
vernar avui es comporten com aquell ho-
me que vigilava el tronc de l’arbre, asse-
gura la lliçó d’aquesta història que es po-
dria be n bé aplicar a la política informa-
tiva del PCX, tan plena de vells tics propis
d’una altra època.
Tant zel, a despit de les proclames

democratitzadores d’alguns dirigents, in-
clòs el primerministreWen Jiabao, amés
de reflectir la pròspera primacia de la
vocació autoritària del lideratge xinès,
furta a la ciutadania un elemental dret

bàsic com és acce-
dir a una informa-
ció transparent i
veraç.
Ni tan blanc ni

tan negre, es pot
imaginar que, sen-
se perjudici de les
tensions inevita-
bles en un escena-
ri com l’habitual
de gran responsa-
bilitat per al PCX,
situat davant el
repte de definir un
modus operandi
institucionalment
acceptable en ab-
sència de procedi-
ments electorals
homologables per
resoldre la seva
peculiar alternan-
ça però també en
absència de líders
determinants com

en el passat, en els aspectes fonamentals
el procés estaria encarrilat. El consens,
amb els seus estira-i-arronsa, ha de preva-
ler tant sí com no, ja que en depèn la su-
pervivència política del PCX.

Una altramàxima xinesa diu que la base
de l’art de governar consisteix en una ade-
quada promoció de les persones de vàlua.
Malgrat els anys transcorreguts des de la
seva formulació, aquesta convicció, més o
menys foradada, continua formalment vi-
gent, i si bé elsmètodes de selecció, en una
altra època centrats en els exàmens impe-
rials, han evolucionat, no tant com per
reconèixer a la ciutadania el dret elemen-
tal a equivocar-se en la seva elecció. Com
han demostrat Bo Xilai, Ling Jihua i altres
implicats en casos de corrupció, només al
PCX li escau aquest privilegi.c

Endefensade l’amor

D e font de vida o clau de la
immortalitat a atribut se-
xual i tabú, l’evolució del
significat del pit femení

en la nostra societat certifica,
d’acord amb el topless robat de la du-
quessa de Cambridge, que encara no
hem resolt el nostre conflicte amb
els pits. Esclar que ve de lluny, se-
gons el mite grec, a causa dels pits
d’Helena va cremar Troia; i la Repú-
blica Francesa va ser representada
per una dona que alimentava el po-
ble amb la sina. La paradoxa és mag-
nífica: des del pit sagrat de l’antigui-
tat, al psicologitzat pit freudià o al po-
lític dels anys seixanta, no hem dei-
xat d’exaltar aquesta part del cos
com a focus calent de la feminitat oc-
cidental. Les pròtesis són el somni
de milions de jovenetes planes i els
anuncis de sostenidors que els aixe-
quen i els separen resulten ja tan do-
mèstics com els d’Avecrem, però
quan un paparazzi fotografia el to-
pless de la futura reina d’Anglaterra,
el món arrufa les celles amb impàvi-
da sorpresa i reactiva el debat entre
el dret a la intimitat i el dret a la infor-
mació; això sí, sense deixar d’obser-

var les proporcionades glàndulesma-
màries de Caterina.
Allà tenim, implícitament silen-

ciat, el pit eròtic i els afanys socials
entossudits a exercir control i poder
sobre ell. La ganyota cohibida de la
hipocresia quan a una actriu se li
surt el mugró. O el malestar estètic
que per a alguns encara suposa la vi-
sió d’una dona alletant el seu fill en
un lloc públic, mentre a les platges,
festes i beach clubs són benvinguts
amb samarretes molles i sense.
“A qui pertanyen realment aquests

pits? Són per als homes o per als na-
dons? Són de Kate o pertanyen a in-
ternet?”, es preguntava The Guar-
dian, comparant el grau de vergonya
social davant el darrere pàl·lid del
príncep Enric –ventilat amb quatre
riallades– amb el que ha produït l’ex-
hibició de la duquessa. L’enrenou, se-
gons la premsa britànica, desempol-
sega el tràgic fantasma de lady Di. La
casa reial britànica ha declarat que
s’ha creuat una “línia vermella”. Pe-
rò en aquesta torbació pública també
és present l’halo sacre que perviu en
l’imaginari col·lectiu i que encara re-
sol malament la dissociació: que el
pit representi alhora la tendresa ma-
ternal i l’erotisme. “Avui, el que ha
portat la dona a una plena possessió
dels seus pits ha estat el càncer de
mama. Ha après, amb la commoció
que suposa una malaltia que amena-
ça la vida, que els seus pits són real-
ment seus”, sosté la professoraMari-
lyn Yalom en l’exhaustiva Historia
del pecho (Tusquets). Sens dubte,
una conclusió implacable: davant el
sentiment de pèrdua augmenta el de
propietat.
Mentre lamajoria de dones anòni-

mes oscil·len entre la disconformitat
i l’orgull dels seus atributs, “els meus
pits són meus”, els de Kate Middle-
ton, en la societat més voyeur de la
història, ja són de Google.c

Elspits
sorpresos

Lacosasuccessòriaa laXina

E l títol pot semblar romàntic, i
per alguns, carrincló. En realitat
és una consideració econòmica;
política. M’explico: he estat a

Mèxic, una setmana llarga per participar
en el primer seminari conjunt de diputats
i senadors del PAN i del PRI, i rebre el pre-
mi enHumanitats de laUniversitat Anáhu-
ac. Tot, incloses algunes activitats més,
com el dinar-col·loqui ofert pel president
de la Cambra dels Diputats i l’eurodiputat
Luca Volontè, versava sobre unmateix te-
ma en què fa anys que treballo: les crisis,
causades per la cultura de la desvincula-
ció, i la seva relació amb el capital social i
humà. Si es vol en altres termes, les relaci-
ons entre sistema moral i desenvolupa-
ment econòmic, social i polític.
La tesi que sostinc és aquesta: l’arrel

dels problemes que afecten persones i ins-

titucions, i amenaça el nostre futur, es diu
cultura de la desvinculació. És el que ha
trencat la naturalesa profunda que regeix
les relacions humanes i socials basades en
els vincles, la força relacional que sorgeix
del compromís, après o innat. El seu esta-
di superior –no l’únic– és l’amor. En la nos-
tra societat desvinculada, l’amor ha per-
dut la seva plenitud de sentit. Els antics
grecs tenien diferents formes de designar-
lo: àgape, eros, philia, storge, xenia. Avui,
només en tenim una i mal utilitzada.
Elmillor exemple d’aquesta destrucció

del vincle per excel·lència és un article re-
cent, “El amor como imbecilidad transito-
ria”, deManuel Cruz, un catedràtic de Fi-
losofia Contemporània. L’amor és perce-
but només com a sinònim d’atracció se-
xual, i és substituït pels mitjans: l’enamo-
rament, la passió, l’atracció mútua més o

menys impetuosa, que d’aquesta manera
fan desaparèixer el fi: estimar. Així el con-
cepte gairebé es redueix a un sol tipus de
sentiment, l’eros, i fa que s’oblidi la carac-
terística necessària de qualsevol tipus
d’amor –de donació, eròtic, de compa-
nyia i cura, patern i filial, de sang, amis-
tat, o de ciutadà, tan oblidat (l’amistat ci-
vil aristotèlica, la concòrdia)–: la cerca
del bé de la persona estimada, i la disponi-
bilitat, l’entrega a l’altre, més o menys in-
condicional. Sense amor cap país prospe-
ra, cap societat resulta justa i benefacto-
ra. Les seves institucions polítiques, el
mateix Estat és cada cop més inútil i im-
potent. L’amor no esgota totes les possibi-
litats de vinculació però és la força forta
del sistema humà.c

@jmiroardevol

“El que ha portat la dona
a una plena possessió
dels seus pits ha estat
el càncer de mama”

X. RÍOS, director de l’Observatori
de la Política Xinesa

Josep Miró i Ardèvol

Joana Bonet
Xulio Ríos



352

ANNEX
setembre 2012

30 LAVANGUARDIA T E N D È N C I E S DIVENDRES, 28 SETEMBRE 2012

CELESTE LÓPEZ
Madrid

D olor, vòmit, an-
goixa, debilitat...
Aquests són alguns
dels símptomes
que pateixen els

malalts de càncer i no una ve-
gada, sinó de manera reiterada,
sobretot, mentre dura la qui-
mioteràpia. D’aquí que sigui més
que comprensible que qui pateix
aquests símptomes vagi a teràpi-
es alternatives que mitiguin
aquest dolor, aquesta debilitat,
aquest patiment... Segons dades
facilitades ahir per la Societat
Espanyola d’Oncologia Mèdica
(SEOM), un terç dels malalts de
càncer es refugia en aquests re-
meis per tal de sentir-se més bé, i
fins i tot alguns arriben a abando-
nar el tractament mèdic. El pro-
blema, tanmateix, és que no totes
aquestes teràpies són beneficio-
ses per aconseguir el principal ob-
jectiu, curar el càncer.
“No tot el que és natural és

innocu. Imenys si parlemde trac-
taments per a persones que pa-
teixen un tumor, perquè poden
interactuar amb la medicació o
fins i tot provocar un efecte ad-
vers. I per això en aquests casos,
la informació i el coneixement
són primordials”. Això ho expli-
ca el doctor Pedro Pérez Segura,
coordinador del grup de treball
de prevenció i diagnòstic precoç
de SEOM i, a més, coordinador
de la nova web Oncosaludable.
es, en la qual qualsevol pacient
que pateixi càncer pot consultar
quins ingredients conté el remei
natural que ha decidit prendre i
els possibles efectes en el tracta-
ment oncològic, si és que els té.
També si és beneficiós, ja que al-
guns ho són, indica el doctor Pé-
rez Segura.
Així, per exemple, en aquesta

web s’explica que el ginseng és
un revitalitzant no recomanat en
dones amb càncer de mama o
d’úter hormonosensible; o pren-
dre molt suc ric en vitamina C
pot interactuar amb la quimiote-
ràpia. D’altres, com per exemple
l’ungla de gat, pot afectar els paci-

ents en tractament de quimiote-
ràpia en elevar la toxicitat hepàti-
ca, mentre que l’àloe vera té un
efecte antitumoral com a regene-
rador cel·lular.
Sobre el seleni, es remet a estu-

dis que no confirmen que previn-
gui el càncer, fins i tot algun diu
que pot incrementar el risc de pa-
tir-lo. I respecte a les baies deGo-
ji, els oncòlegs adverteixen que
s’ha detectat una dosi alta de
plom en algunes partides, per la
qual cosa han demanat a les au-
toritats sanitàries que controlin
l’entrada de productes que arri-
ben com a aliments i a la pràctica
es destinen a l’ús mèdic.
La web Oncosaludable.es pu-

blica més de setanta fitxes amb
dades científiques contrastades
sobre les característiques i con-
seqüències positives o negatives
que poden tenir plantes medici-

nals, elements com minerals i vi-
tamines i teràpies corporals i
mentals quan són administrats
de manera simultània als tracta-
ments dels metges habituals. “En
algunes no hi ha informació, pe-
rò és perquè realment no exis-
teix”, explica el doctor Pérez,
que recomana en aquests casos
abstenir-se de prendre-les.
L’eina que ha posat en marxa

la SEOM inclou un apartat que
denomina “teràpies de cos i
ment”, que inclou per exemple la
pràctica del ioga, el reiki, tai-txi,
musicologia, meditació... Cap
d’aquetes teràpies no presenta
efectes adversos, al contrari, es
recomanen perquè ajuden el cos
i, sobretot, la ment. Així, per
exemple, s’indica que el ioga pot
reduir la fatiga i el cansament as-
sociats a la malaltia.
Els oncòlegs insisteixen que

ells no estan en contra d’aquests
tractaments, als quals la majoria
dels pacients acudeix després de
ser informats per amics o fami-
liars. “Entenem perfectament la
necessitat de pal·liar els símpto-
mes del tractament oncològic.
Però cal informar el facultatiu i
assegurar-se que no interferirà
en l’esdevenir de la malaltia ni
del tractament tradicional”, asse-
nyala el doctor Pérez Segura. “El
suc d’aranja, els preparats a base
de raïm o la soja no són dolents,
però el risc rau en el fet que es
prenguin quan es reben tracta-
ments mèdics específics contra
el càncer”, recalca.c

POSITIUS. . .

L’àloe vera té un
efecte antitumoral
i el ioga redueix la
fatiga i el cansament

El ginseng no està recomanat en dones amb càncer de mama o d’úter hormonosensible

Campanyaprovacunade la grip

GETTY IMAGES

. . . NEGATIUS

Prendre grans dosis
de vitamina C
pot interactuar
amb la quimioteràpia

]La vacunació contra la
grip podria reduir el 50%
de les morts que es produei-
xen a Espanya com a conse-
qüència d’aquesta malaltia,
que se situa per sota de les
2.000 morts anuals directes.
Amb aquestes dades, el Mi-
nisteri de Sanitat insisteix
en la necessitat de vacunar-
se (la campanya, depenent
de les comunitats durarà
del 17 de setembre al 22
d’octubre), sobretot als ma-
jors de 65 anys, els malalts
crònics, els nens de més de
sis mesos, les persones que
conviuen en residències,
treballadors d’institucions o

centres que presten assistèn-
cia a malalts, les embarassa-
des i els menors de 18 anys
que reben tractament pro-
longat amb àcid acetilsalicí-
lic. També es convenient
que es vacunin els treballa-
dors de geriàtrics i centres
sanitaris, assistents de ma-
lalts, nens i gent gran que
conviuen amb grups que
tinguin un alt risc i emple-
ats de serveis públics com
policia, bombers, emergèn-
cies... Sanitat recorda que
les vacunes són de franc per
als grups de risc i que es
poden trobar i s’adminis-
tren als centres de salut.

Me interesa

Cada domingo

Un 30% dels malalts de càncer fan servir remeis alternatius sense saber l’impacte que tenen en el tractamentmèdic

Nototelqueésnaturalés innocu
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CIÈNCIA wLa longevitat depèn de la velocitat a la qual s’es-
curcen els telòmers (extrems dels cromosomes) a mesura
que s’envelleix, segons un estudi dirigit per María Blasco
al Centre Nacional d’Investigacions Oncològiques. L’estudi
s’ha fet en ratolins, però els investigadors creuen que el
mateix mecanisme actua en l’espècie humana. Pròxims
estudis analitzaran si el tabac o la dieta influeixen en la
velocitat d’escurçament dels telòmers. / Redacció

MEDI AMBIENT wL’alcalde
de Carboneras (Almeria),
Salvador Hernández (Gicar-
PP), va demanar ahir d’“in-
dultar” l’hotel El Algarrobi-
co, després de saber la deci-
sió del Tribunal Suprem que
confirma que les instal·laci-
ons envaeixen parcialment el
domini públic maritimoter-
restre. “Si van indultar el
toro d’Osborne, per què no
l’hotel El Algarrobico?”, va
dir. Empresaris de Carbone-
ras veuen en l’hotel la seva
“salvació”. Greenpeace va
reclamar que el demolissin
immediatament. / Agències

Peticiód’“indult”
per a l’hotel
ElAlgarrobico

COMUNICACIÓ wMediapro
va anunciar ahir que ha
decidit adjudicar al canal
Marca TV els drets d’emis-
sió en obert d’un partit de
la Lliga BBVA per jornada,
que fins ara emetia La Sex-
ta. El partit s’oferirà els
dilluns a partir de la pro-
pera setmana. En el marc
de la petició d’ofertes pels
drets de transmissió de la
Lliga BBVA i la Lliga
Adelante en obert, Media-
pro va rebre un total de
cinc propostes. / Redacció

MaríaLeón iMacacoprotagonitzen
la campanya “Acabaré l’escola”

Per Macaco, l’èxit més gran ha estat acabar els estudis
ARXIU

L’hotel en dubte

EDUCACIÓ wL’actriu María León i el cantant Macaco són la
cara d’una campanya contra l’abandonament escolar. Amb
el lema “Acabaré l’escola”, els espots de l’Organització d’Es-
tats Iberoamericans per a l’Educació, la Ciència i la Cultura
(OEI) i l’Obra Social Caja Madrid van adreçats sobretot a
joves de 12 a 18 anys i volen transmetre la importància d’aca-
bar els estudis. “Depèn de tu, pensa en el teu futur”, dema-
nen María León i Macaco. / Redacció

ARXIU

CIÈNCIA wRomain Quidant,
científic francès establert a
Barcelona que va guanyar
el premi Impulsa de la Fun-
dació Príncep de Girona
per la seva tasca en la lluita
contra el càncer, ha gua-
nyat l’ICO Prize de la Co-
missió Internacional d’Òpti-
ca, que reconeix a nivell
mundial els èxits de cientí-
fics menors de 40 anys.
Quidant és doctor en Ciènci-
es Físiques i professor Icrea
en l’Institut de Ciències
Fotòniques. / Redacció

RomainQuidant,
reconegut
amb l’ICOPrize

Lavelocitat a la qual s’escurcen
els telòmers indica l’esperançadevidaUn dels cotxes sense conductor de Google, amb el governador de Califòrnia, Jerry Brown, a dins

MarcaTVoferirà
el partit enobert
dels dilluns

BARCELONA Redacció i agències

L’estat de Califòrnia ha donat via
lliure perquè circulin per les
carreteres cotxes sense conduc-
tor de prova. Un projecte de llei
firmat dimecres regularitza
aquesta possibilitat, ja permesa a
l’estat deNevada, encara que exi-
geix que, de moment, algú amb
carnet de conduir vagi al volant,
per si de cas cal fer-se càrrec del
cotxe de forma clàssica en unmo-
ment de risc.
Califòrnia haurà de preparar

una reforma del codi de circula-
ció que tingui en compte tota una
sèrie de novetats que apareixen
amb aquests nous cotxes, com
per exemple, qui és el responsa-
ble en cas d’accident o d’infrac-
ció, com ha d’actuar l’asseguran-
ça o com senyalitzar el vehicle
perquè la resta dels conductors
ho sàpiguen. I haurà d’entrar en
vigor abans del 2015.
El que semblava cosa de cièn-

cia-ficció és una realitat en
aquests dos estats nord-ameri-
cans que s’han posat al capda-
vant en aquesta tecnologia de fu-
tur immediat. Els cotxes de pro-
va ja acumulen milers de quilò-
metres d’experiència des del
2010. Google i altres fabricants

com Volvo han presentat proto-
tips de vehicles conduïts per un
ordinador, i altres companyies,
com BMW, Ford, General Mo-
tors, Honda, Hyundai, Merce-
des, Nissan, Toyota i Volkswa-
gen, treballen en el desenvolupa-
ment d’aquesta tecnologia.
La firma del projecte de llei ha

tingut lloc a la seu de Google,
l’empresa que més avançats té
aquests cotxes. El governador de

l’estat, Jerry Brown, va dir du-
rant l’acte de la firma que aques-
ta iniciativa permet veure que “la
ciència-ficció es converteix en la
realitat del demà”.
Google ja va presentar aquest

estiu els primers resultats dels
nous vehicles sense conductor
i assegura que, després de recór-
rer gairebé 500.000 quilòme-
tres, cap dels prototips no ha tin-
gut cap accident. “S’ha cobert

una àmplia gamma de condici-
ons de trànsit i no s’ha registrat
ni un sol accident mentre esta-
ven sota el control de l’ordina-
dor”, explicava en el blog oficial
de Google Chris Urmson, cap
d’enginyeria del projecte.
La companyia ha utilitzat en la

circulació de proves a Nevada
una dotzena de vehicles a la car-
retera i, malgrat l’experiència
acumulada, reconeix que encara
queda molt per provar i afinar.
Per exemple, estan verds en la
qüestió d’enfrontar-se a les carre-
teres cobertes de neu i en la inter-
pretació dels senyals d’obres i
altres elements inesperats a què
els conductors de tot elmón s’en-
fronten de forma quotidiana.
Els investigadors d’aquesta tec-

nologia coincideixen a assenya-
lar que són cotxes molt més
segurs, pel fet que els accidents
solen passar per errors humans.
Gràcies a aquesta seguretat més
gran i que no necessiten con-
ductor, podrien permetre, per
exemple, que viatgessin perso-
nes cegues o ambmés alcohol del
permès, i fins i tot creuen que es
podria aconseguir un trànsit més
ordenat imenys congestionat per-
què els cotxes dirigits per ordina-
dor poden anar més enganxats.c

ERIC RISBERG / AP

JOSEP CORBELLA
Barcelona

A ra és un desert. Però en
un passat remot va córrer
l’aigua pel cràter Gale de

Mart, on el mes passat va aterrar
el tot terreny Curiosity de la
NASA. El robot hi ha trobat una
extensió de roca conglomerada,
elmateix tipus de roca de lamun-
tanya deMontserrat, que està for-

madaper pedres arrodonides uni-
des per un ciment. Les imatges
de la zona mostren canals que
baixen des de l’extrem del cràter
Gale fins a la zona on es troba el
Curiosity. L’abundància dels ca-
nals indica que l’aigua hi va fluir
durant una època llarga, i no no-
més durant pocs anys.
“Per la mida de les graves ar-

rossegades pel corrent, podem in-
terpretar que l’aigua es movia

aproximadament un metre per
segon, i que tenia una profundi-
tat entre el turmell i elmaluc”, de-
clara William Dietrich, científic
de la missió, en un comunicat di-
fós per la NASA. Encara que in-
vestigacions anteriors havien de-
mostrat que hi va haver aigua a
Mart en el passat, “aquesta és la
primera vegada que veiem gra-
ves transportades per aigua”, va
afegir Dietrich.c

Primers resultats científics del tot terrenyCuriosity aMart

Aquíhihaviaaigua!

PANORAMA

Califòrnia s’uneix aNevada i autoritza la circulació de vehicles per
ordinador encara que exigeixen, demoment, un ocupant amb carnet

Cotxesenseconductor

Google, el principal
fabricant, assegura
que en el període
de proves no han
tingut cap accident
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