hospital

Donostia e

ospitalea

1 oNt
1 O\

; .-*:_ vl ' ."'&

“"Iﬁt-_ .'-l""'#-
o

s 3
Entrevista: Plan de Sﬁ" Rutas: %
Jose Felix Marti Masso 2002-2010 P_al_'_ u ._N'atu‘ral de Pagoeta



la brajula

Edita:
Hospital Donostia

Coordinacion y elaboracion:
Unidad de Comunicacion

Dep. Legal: SS/904/2000

La bruajula/2

Sumario
Agurra

De primera mano/4

Entrevista/6

Dr. J. F. Marti Masso
Jefe del Servicio de Neurologia

Nuestro hospital/8

Servicio de Oftalmologia

Noticias/10

Encuentros en Donostia/11

Ocio/12

Rutas/14

Parque Natural de Pagoeta

Contraportada/16

Plan de Salud 2002-2010




Donostia Ospitaleak denon
parte hartzea beharrezkoa den
ibilbideari jarraitu nahi dio
aurtengoan ere. lkusten du-
zuen bezala, aldizkariak itxu-
raadatu du eta gure web-are-
kin berdin gertatzen ari da
Gauzak aldatzeko, ordes,
derrigorrezkoa da ahaik jen-
de gehienak parte hartzea eta
bere iritzia ematea: Ospitalea
benetan gure egiteko, zeintzuk diren eman
beharreko urratsak eta Ospitalea nolakoaiza-
tea nahi dugun esatea da gakoa.

Zuen asmoak ezagutzeko bide berriak jorra-
tzen ari gara. Horretarako, inkesta bat pres-
tatzen ari gara zentroarekiko zuen gogobete-
tze-maila jakiteko; gainera, Hausnarketa
Estrategikoetako Jardunaldietan hainbat pro-
fesional lanean aritu dira, eta, Plan Zuzen-
tzailearekin batera, zerbitzuburuel eta gain-
begiraleel aurkeztu zitzaien, zuen iritzia en-
tzundakoan, Donostia Ospitaleko behin beti-
ko diseinuaren soslaia denon artean egiteko.

Aukera hau aprobetxatu nahi dut 2003an
zoriona opatzeko, bai maila profesionalean,
bai pertsonalean.

Urteberri on
Eduardo Maiz

Me gustaria deciros que €
Hospital Donogtia quiere en
este nuevo afio continuar una
andadura en la que pretende-
mos la participacion de
todos. Como veis, larevista
ha cambiado su imagen y
también lo estd haciendo
nuestra web. Pero, para que
las cosas cambien es necesa
rio que participemosy demos
nuestras opiniones € mayor nimero posible
de personas, que digamos cOmMo queremos
que searealmente €l hospital y cudles son los
pasos que debemos dar para que lo sintamos
como algo realmente nuestro.

Estamos intentando buscar los cauces que
nos permitan conocer Vuestras aspiraciones.
Por eso, se esta preparando una encuesta para
conocer vuestro grado de satisfaccion en €
centro; ademas, un grupo numeroso de profe-
sionales han estado trabajado en las Jornadas
de Reflexion Estratégica, que junto a borra-
dor dd Plan Director fue presentado a las
supervisorasy jefes de servicio para que, una
vez oidas vuestras opiniones vayamos, entre
todos, perfilando € disefio definitivo del
Hospital Donostia.

Aprovecho la ocasion para desearos a todos
mucha suerte en e 2003, tanto en lo personal
como en lo profesional.

Feliz afio
Eduardo Maiz




Premio a
M. Solorzano

“Dispensario Médico Santa
Isabel”, el Gltimo de los libros
publicados por nuestro compa-
fiero Manuel Solorzano y que
edito el hospital, ha obtenido el
premio al mejor trabajo de
enfermeria publicado electré-
nicamente en la V edicién de
los Premios SEEI.

Autor de varias publicaciones y
articulos, Manuel Solorzano ha
recibido numerosas felicitacio-
nes de profesionales de la
enfermeria, incluso de paises
tan lejanos como México,
Argentina, Cuba 0 Venezuela.
Segln ha informado el autor a
nuestra revista, el trabajo pre-
miado sera presentado en el VI
Congreso Nacional y | Interna-
cional de Historia de la Enfer-
meria, que se celebrara en la
Universidad de Alcala de
Henares en abril.

Loteria solidaria

Gracias a la “loteria solidaria”,
se han recaudado casi 7.000
euros para el proyecto de cre-
acion de una escuela de enfer-
meria en San Pedro Macoris
(Republica Dominicana).

Los organizadores de la venta
de participaciones para cola-
borar en proyectos de estas
caracteristicas quieren agra-
decer el apoyo de quienes han
colaborado con esta causa.

Miriam Alkorta Gurrutxagaren tesia

Miriam Alkorta Gurrutxagak
bikain Cum Laude lortu du
"Modelo experimental de sep-
sis neumocécica en raton
inmunocompetente y activi-
dad comparada de antimicro-
bianos en administracion oral"
tesiarengatik. Pérez-Tralleo
doktoreak zuzendu eta Do-
nostia Ospitaleko Ekitaldi-are-
toan aurkeztu zen.

Tesia azaroaren 14an defenda-
tu zuen. Ezohiko sarian parte-
hartuko du eta emaitza 2003an
urtean zehar jakingo da. Lana
Mikrobiologiako Zerbitzuan eta
Donostia Ospitaleko Unitate
Esperimentalean burutu zen.
Tesiaren lanaren emaitza gisa,

dagoeneko bi artikulu argitara-
tu dira nazioarteko aldizkarie-
tan, eta hirugarren bat aurki
bidaliko da.

Tratamendu farmakologikoen

koordinazioa

Lehen mailako atentzioaren
eta atentzio espezializatuaren
arteko Koordinazio Batzordea,
duela gutxi sortua, zenbait
gaiz arduratu da hasieratik;
horien artean medikamen-
tuen preskripzioa dago.
Batzorde horretan bi arlo
lehenetsi dira: medikazio kro-
nikoaren aldaketak ospitaleko
alta hartzean, eta lehen mai-
lako atentzioaren eta kanpo-
kontsulten arteko adostasuna,
tratamendu farmakologikoen
aukeraketari dagokionez.
Lehenengo gaiari dagokionez
-medikazio-aldaketak ingre-
satzean eta alta hartzean-,
Batzordeak bi ekimen propo-
satu ditu.

Alde batetik, lehen mailako
atentzioan, pazienteak tra-
tamendu luzeko txartela
prest eta eguneratua izan
beharko luke, hartzen ari
den etengabeko medikazioa
bertan jasota.

Beste alde batetik, edozein
deribazioren aurrean Lehen

Mailako Atentzioko medikuak
medikazio kronikoko txartela-
ren kopia bat gaineratu
beharko lioke kontsultarteko
orriari (KO-1).

Atentzio espezializatuari da-
gokionez, proposamenaren
arabera, administrazio atale-
tik, operazio aurrekorako hi-
tzordua emateko, pazientea
kirurgikoari deitzen zaione-
an, gogorarazi behar zaio
hartzen ari den medikazio
guztia edo berari buruzko
informazioa eraman behar
duela.

Azkenik, tratamendu farma-
kologikoak hautatzeko or-
duan, lehen mailako aten-
tzioaren eta kanpo-kontsul-
ten artean adostasuna lortu
zen.

Praktika klinikoko baterako
gidak, eta medikamentu be-
rrien balorazio eta indikazio
zehatzetarako medikamen-
tuen aukeraketa adostua egi-
tea erabaki zen.

Alkorta doktoreak prestakun-
tza egin zuen Donostia Ospi-
talean, Mikrobiologiako eta
Parasitologiako espezialista
gisa, eta bertan jardun zuen 10
urte baino gehiagotan. Gaur
egun, Bizkaiko Gurutzetako
Ospitaleko  Mikrobiologiako
Zerbitzuko bitarteko adjuntu
gisa lan egiten du.

Laguntza
emateko
elkarteak

Ospitaleak bere instalazioeta-
ko zenbait gela utziak dizkie
titiko minbiziak eragindako
emakumeen alde lan egiten
duten bi elkarteri: Minbiziaren
Aurkako Elkarteari (AECC) eta
Bularreko Minbizia eta Min-
bizi  Ginekologikoa duten
Gipuzkoako Emakumeen El-
karteari (Katxalin).

Bi elkarte horiekin harremane-
tan jartzeko modua errazteko,
Donostia Ospitaleak foileto
bat argitaratu du, eta bertan
ageri da, besteak beste, elkar-
teak non dauden eta horiekin
harremanetan jartzeko behar
den informazio nagusia.



Ayudas para
investigacion

El proximo dia 28 de febrero
finaliza el plazo para solicitar
ayudas del Programa de
Promocion de la Investigacion
Biomédica y en Ciencias de la
Salud del Ministerio de
Sanidad y Consumo, para la
realizacion de proyectos de
investigacion en el marco del
Plan Nacional de [+D+l.

Los requisitos necesarios y
otros datos referentes a la con-
vocatoria se especifican en la
orden SC0/3425/2002, de 20
de diciembre, que se publica en
el BOE de 9 de enero de 2003,
al que se puede acceder desde
la seccion de noticias de la
intranet del hospital.

Por otro lado, Fruto del Con-
venio Marco de Colaboracion
en actividades de Investigacion
y Desarrollo en Oncologia fir-
mado en 1998 por el Depar-
tamento de Sanidad del Go-
bierno Vasco y Kutxa para el
Territorio Historico de Gipuz-
koa se ha ofertado un nuevo
programa de Ayudas I+D para
el afio 2003.

Los programas I+D en oncolo-
gia van dirigidos de manera
preferente a los profesionales
del Instituto Oncologico y del
Hospital Donostia, pudiendo
estar abierto a la participacion
de otros profesionales de la
sanidad publica o privada en
aquéllas lineas que se conside-
ren oportunas.

Para solicitud de formularios y
presentacion de proyectos
deberan dirigirse a:

Programa I+D en Oncologia.
Organo Gestor

Instituto Oncologico

Nerea Amiano — Secretaria del
Servicio de Radiodiagndstico.
Aldakonea 44

20012 San Sebastian

e-mail: imasd@oncologico.org

Argitasun Kolektiboari emandako saria

Ospitaleko profesional-talde
batek Begiristain doktorea
Sariaren XVI. Ekitaldiko biga-
rren saria lortu du “Parkinson
gaixotasunaren genetika Gi-
puzkoan” lanarekin. Taldeak
Argitasun Kolektiboa du izena,
eta ondorengoek osatzen dute:
Coro Paisdn Ruiz (Unitate
Esperimentala), Itxaso Marti
Carrera (Neurologia), Amets
Saénz Pefila (Unitate Espe-
rimentala), Jordi Perez Tur
(Valenciako IBVko zientifiko
titularra), Adolfo Lopez de
Munain (Neurologia) eta José
Félix Marti Masso (Neuro-
logia).

Parkinsona gaixotasun neuro-
degeneratiboa da, eta klinika
nagusia ondorengoen konbi-
nazio aldakorra izaten da:
bradizinesia, muskulu-zurrun-
tasuna, ibilerako edo jarrera-
ko asalduak eta geldialdiko

dardara. Urteko intzidentzia
100.000 biztanleko 11-17
kasu inguru izaten da, eta
adinaren arabera doitutako
Europako prebalentzia 122

kasu 100.000 biztanleko. Al-
zheimerraren ostean bigarren
gaixotasun neurodegenerati-
bo maizkoena da.

Tesis doctorales

Dos tesis doctorales de profe-
sionales del hospital han reci-
bido recientemente el sobre-
saliente cum laude.

Por un lado, la Dra. Isabel
Portillo, subdirectora médica,
present6 en el Aula de Grados
de la Facultad de Psicologia de
la Universidad del Pais Vasco
de San Sebastian la tesis “El
proceso de cambio cultural en
el Hospital Arantzazu”

Por otro, la Dra. Carmen Lobo,
del Servicio de Anatomia
Patoldgica, presenté en la

A

Facultad de Medicina de la
Universidad del Pais Vasco la
tesis titulada “Historia de la
anatomia Patoldgica en Biz-
kaia y Gipuzkoa 1864-1960.

Encuesta de satisfaccion de las personas

Entre las herramientas de
mejora que aporta el Modelo
Europeo de Gestion de
Calidad (EFQM), adoptado por
Osakidetza como Sistema de
Gestion, esta el medir la
satisfaccion de expectativas
de los empleados del centro.
En este sentido, se va a reali-
zar durante el proximo mes
de febrero una encuesta para
conocer el grado de satisfac-
cion de los empleados.

Para la elaboracion de la
encuesta se ha contado con
la colaboracién de una em-
presa externa Mas Innovacion
Organizacional que, ademas
de aportar la metodologia, ha
gestionado junto con el
Equipo de Trabajo, formado
por siete personas en repre-
sentacion de los distintos
estamentos del centro sanita-

rio, el desarrollo del proceso
de la encuesta, de forma que
éste sea transparente y
garantice el anonimato en el
tratamiento de datos.

Junto al cuestionario, que
serd entregado a los trabaja-
dores el proximo dia 3 de
febrero, hay unas instruccio-
nes sobre cdmo debe ser

cumplimentado. Una vez
rellenado, se podra depositar
en cualquiera de los buzones
que se ubicardn en las
Unidades, asi como en las
entradas principales de los
cinco edificios. La fecha tope
de entrega sera el dia 24 de
febrero.
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Dr. José Feélix Marti Masso
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Sin investigacion

Parkinsona gaixotasun
neurodegeneratiboa da, eta
klinika nagusia ondorengoen
konbinazio aldakorra izaten
da: bradizinesia, muskulu-
zurruntasuna, ibilerako edo
jarrerako asalduak eta
geldialdiko dardara. Urteko
Intzidentzia 100.000
biztanleko 11-17 kasu inguru
izaten da, eta adinaren
arabera doitutako Europako
prebalentzia 122 kasu
100.000 biztanleko.
Alzheimerraren ostean
bigarren gaixotasun
neurodegeneratibo
maizkoena da.

Usted se habia formado con
el Profesor Martinez Lage, en
la Universidad de Navarra, y
una breve estancia en el
Hospital Sainte Anne, con el
Profesor Rondot, en Parfis.

- ¢Como recuerda aquellos
afios de formacién? Cual
era el nivel de conocimien-
tos en neurologia?.

- Con afioranza, carifio vy
agradecimiento a los que fue-
ron mis maestros. La explora-
cion neuroldgica tenia un gran
valor para sentar un diagnés-
tico o indicar una prueba
complementaria agresiva co-
mo eran las arteriografias o
neumoencefalografias que yo
mismo tenia que practicar.
Entonces no existian ni el
escaner ni la resonancia.

- La Residencia no contaba
con camas de la especialidad y
fue adscrito al Departamento
de Medicina Interna. Si habia
neurocirugia...

- La neurologia es una espe-
cialidad de la medicina inter-
na. Por tanto el departamen-
to de medicina era el &mbito
natural de nuestra especiali-
dad. Fui muy bien acogido por
todos los médicos del depar-
tamento, y las sesiones dia-
rias nos enriquecieron a
todos muchisimo en varios
aspectos.

- El cambio que se ha produ-
cido es enorme porque en
aquellos tiempos usted tenia
que simultanear varias fun-
ciones.

- Claro, ademas de la visita
diaria a los pacientes neuro-



no hay progreso”

I6gicos de todo el centro sani-
tario, incluida la pediatria,
tenfa que hacer la neurorra-
diologia y todas las punciones
lumbares de los enfermos del
hospital.

- Usted mont6 la primera
consulta externa de neurolo-
gia que fue la Unica en
Gipuzkoa durante bastantes
afios.

- Desde el principio tenia la
idea de que un gran nimero
de pacientes son ambulan-
tes y que, por tanto, debian
de atenderse en una consul-
ta externa. Ademas, la nue-
va consulta serviria también
para hacer un seguimiento
de los pacientes ingresados
que requerian control pos-
terior.

- El afio 1977 parece que
fue importante porque se
asigna ya una planta especi-
fica a neurologia.

- Junto con neumologia ocu-
pamos la segunda tercera.
Ademas ese afio fue impor-
tante porque la Dra. Carrera y
luego el Dr. de la Puente se
sumaron a la plantilla, que asf
dejaba de ser unipersonal.

- La consolidacién viene
unos pocos afios mas tarde,
en 1979..

- En realidad, desde entonces,
progresivamente, se han ido
cubriendo etapas que han
mejorado la asistencia de los
enfermos con problemas neu-
rolégicos. En 1979 la mayoria
de la planta la ocupamos
nosotros, porque la reumato-
logia sustituyéd a neumologia

como compafieros en la uni-
dad de hospitalizacion.

- Muestra del trabajo reali-
zado en estos afios es que
mas de una veintena de
médicos han realizado el MIR
en el Servicio de Neurologia
y méas 500 han realizado sus
rotatorios de formacion..

- Me siento muy orgulloso de
los neurdlogos que se han for-
mado en el servicio y que
ahora cubren la mayoria de la
asistencia en Gipuzkoa, aun-
que otros se han ido a otros
lugares. Entiendo que la
docencia es un acto de servi-
cio a la sociedad, y que uno
termina recibiendo mas de lo
que dona. Hoy aprendo conti-
nuamente de mis compafieros
neurélogos , que han sido mis
residentes.

- Otra de las grandes apues-
tas ha sido la investigacién

- Un servicio que no tiene
espiritu investigador nunca
progresard de forma adecua-
da. La investigacion clinica en
el hospital debe hacerse desde
la recogida de casos clinicos

de interés, hasta la participa-
cion en ensayos clinicos,
pasando por estudios clinico-
terapéuticos prospectivos o0 a
través de lineas de investiga-
cion apoyadas en ciencias
bésicas. Yo tuve la suerte de
descubrir por primera vez el
efecto parkinsonigeno de la
cinaricina, que significé un
beneficio muy importante
para muchos pacientes. Tam-
bién la descripcion por prime-
ra vez en el mundo de un sin-
drome de “pseudomigrafia
con pleocitosis” que todos los
neurélogos conocen.

- También hay que destacar
dentro de la investigacion la
labor de la Fundacién llun-
dain.

- Asi es, posteriormente los
neur6logos de toda Gipuzkoa
hemos creado la Fundacion
llundain, para canalizar nues-
tros esfuerzos investigado-
res,y poder contar con perso-
nal, especialmente bi6logos
que nos ayudan en los estu-
dios clinico moleculares, uno
de los cuales ha culminado
con el descubrimiento del gen

de la epitempina en una fami-
lia con epilepsia temporal.
Deseo de todo corazdn que en
el futuro sigamos esta linea
de progreso tanto en el ambi-
to asistencial, como docente o
investigador que hemos teni-
do en estos 27 afios.

Liburu
pedagogikoa

Zerbitzuko kasu  klinikoei
buruzko liburu batek bukaera
ona emango die Neurologiako
Zerbitzuaren 25. urteurreneko
ospakizunei. Liburuak, testu
eta argazkiez gain, CD bat
izango du liburuko argazki
eta artikuluekin, eta zenbait
bideo, teknologia berriek
eskaintzen dituzten posibili-
tateak aprobetxatuta.
Liburuaren ideia duela ia hiru
urte Marti Massé doktorea
loak ezin hartuta zegoen gau
batean sortu zen. Massok
pentsatu zuen Zerbitzuaren
25. urteurrena ospatzeko inte-
resgarria izango zela diagnos-
tiko zaileko kasuekin liburu
bat argitaratzea; denak ere,
azkenean, argitu zirenak eza-
gupen zientifikoak aurreratu
zirelako, kasuak eboluzionatu
eta sintoma berriek diagnosti-
koa ahalbidetu zutelako, edo
pazientea hil eta azterketa
nekropsikoaren bidez diagnos-
tikoa egin zelako.

Edozein kasutan, ezagutzak
aurrera doaz. Azken finean,
prestatzen ari den liburuaren
helburua, lehen batzuek ikasi
zutena besteek ikasteko au-
kera ematea da.



nuestro hasp

© Oftalmologia, un ser
patologia compleja

Oftalmologiak,
bateratze honi
esker, Euskadin,
patologia
konplexuari
dagokionez,
erreferente
bihurtzeko
asmoa dauka.
Gaur, zerbitzu
honi eskaini
diogu gure
erreportajea.

El pasado 1 de septiembre se
unificaron los servicios de
oftalmologia de los edificios
Arantzazu y Gipuzkoa para
conformar un Unico servicio
con 20 médicos oftalmélogos,
1 dptico optometrista, 10 di-
plomadas de enfermeria, 4
auxiliares de clinica y 3 secre-
tarias, asi como 3 médicos
residentes procedentes del
Edificio Gipuzkoa.

Esta convergencia ha supuesto
que el nuevo servicio se haya
constituido como el mayor de
la red publica en su area, lo
que permite aspirar, entre
otros aspectos, a ser referencia
en patologia compleja propia
de las secciones que se han
constituido.

Las consultas del servicio ya
unificado se ha ubicado en la
Planta -1 del Edificio Ma-
terno-infantil, donde se han
habilitado un total de 12 con-
sultas y salas de exploraciones
y terapéuticas complementa-
rias, asi como un sala para
terapia fotodinamica.

Cuenta también con actividad
extrahospitalaria con cuatro
consultas en el Ambulatorio de
Gros y una en el Larzabal.

En cuanto a la intensa activi-
dad quirdrgica, se reparte
entre los edificios Arantzazu y
Gipuzkoa. La unidad de hospi-
talizacion ha quedado centra-
lizada en la Planta 1%-1% del
Edificio Arantzazu.

Objetivos del servicio

El Servicio de Oftalmologia se
plantea para el presente afio
mantener la actividad asisten-
cial resultante de la suma de la
que se realizaba en los dos
centros, lo que supone practi-
car més de 4.000 intervencio-
nes quirdrgicas anuales y mas
de 300 consultas diarias.

Otro objetivo es la integracion
y coordinacién de los dos
equipos humanos y la unifica-
cion de criterios asistenciales.
De hecho, la unificacion de
circuitos preoperatorios y lista
de espera han sido dos de los
temas en que mas se ha traba-

jado con la fusién para evitar
disfunciones.

Para el Dr. Javier Mendicute,
Jefe de Servicio de Oftalmo-
logia del hospital, las ventajas
de la convergencia son muy
superiores a los inconvenien-
tes que nos hemos podido
encontrar. Y una de esas ven-
tajas es poder convertirnos en
referencia en patologia com-
pleja”

Para conseguirlo, el servicio se
ha organizado en secciones de
actividad superespecializada:
Segmento anterior
Glaucoma

Retina medica

Retina quirGrgica
Enfermedades sistémicas
Oftalmologia pediatrica
Oftalmologia oculopléstica
y anejos

[0 Enfermedades sistémicas
Ademas, el Servicio de Oftal-
mologia del Hospital Donostia
es ya centro de referencia en
trasplantes corneales y patolo-
gia retiniana en el territorio
histdrico de Gipuzkoa.

OoOoOoogoo




Vicio referente en

Unidad de Terapia
Fotodinamica

Con la unificacion, se ha crea-
do también la Unidad de
Terapia Fotodinamica, que
junto con la instalada en
Galdakao son las dos primeras
que se instalan en la red publi-
ca vasca.

El Dr. Miguel Ruiz explica que
esta Unidad emplea una tec-
nologia avanzada, con un laser
especifico, que permite un tra-
tamiento que sirve para el
manejo de la degeneracion
macular asociada a la edad y
que afecta al 7 por ciento de la
poblacion mayor de 65 afios y
tratar a determinados casos de
miopia magna, es decir con
mas de seis dioptrias.

Un servicio dinamico
Otro de los objetivos del servi-

cio es que cuente con un
caracter dinamico “capaz de
incorporar, afirma el Dr. Men-
dicute, todos los avances que
se viven dentro de la especiali-
dad y prepararnos para los

retos asistenciales del futuro
inmediato, sin olvidarnos de la
demanda interna generada por
otros servicios y para la que
tenemos que estar preparados.

Ardatza

M Arantzazu eta Gipuzkoa
eraikinetako oftalmologia-
ko zerbitzuak bateratzean,
zerbitzu bakar bat sortu da,
eta ondokoek osatzen dute
taldea: 20 mediku oftal-
mologo, optikari optome-
trista bat, erizaintzako 10
diplomadun, erizaintzako 4
laguntzaile eta 3 idazkari.

M Profesional-talde honen
helburu nagusia da jardue-
ra asistentzialari eustea
eta patologia konplexuan
erreferentzia zentroa iza-
tea.

M Ospitalea jadanik errefe-
rentea da oftalmologia-
arloan korneako transplan-
teei eta erretinako patolo-
giei dagokienez. Gainera,
Terapia Fotodinamikako
Unitatea sortu da, eta
Galdakaon dagoenarekin
batera euskal sare publiko-
an zabaldu diren bi lehe-
nengoak dira.

M Zerbitzu honek urtean
4.000tik gora interbentzio
kirurgiko egiten ditu, eta,
egunean, 300 kontsulta
baino gehiago.

M Horretaz gainera, zerbitzu
dinamikoa izan nahi du,
espezialitatean gertatzen
diren aurrerapenak berega-
natzeko gai izango dena.
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Conferencia
de Margarita
Salas

La cientifica Margarita Salas,
licenciada en ciencias quimi-

cas por la Universidad
Complutense de Madrid vy
componente del laboratorio
del Centro de Biologia Mole-
cular “Severo Ochoa” de la
Universidad Auténoma de
Madrid, pronuncié una confe-
rencia en nuestro hospital el
pasado mes de diciembre.
“Historia de un virus. De la
biologia a la biotecnologia”
fue el tema abordado por esta
discipula de Severo Ochoa,
con quien trabaj6 en Estados
Unidos y fue encargada por el
Nobel de impulsar la investi-
gacién espafiola en el campo
de la biologia molecular. Ha
dedicado 30 afios de trabajo al
fago29.

Hiesari buruzko
VIl. Batzar
Nazionala

Bilboko Euskalduna jauregian,
maiatzaren 7tik 9ra egingo da
Hiesari buruzko VII. Batzar
Nazionala. Antolatzaileak SIE-
SIDA eta IAS International
AIDS Society dira, babesleak,
berriz Eusko Jaurlaritzako
Osasun Saila eta Bizkaiko Foru
Aldundiko Gizartekintza Saila.
Informazio gehiago behar iza-
nez gero, web-orri honetan
dago: www.seisida.org

Ama-haurrentzako Eraikineko instalazio sanitarioen
garbiketa eta desinfekzioa

Uztailaren 27ko 909/2001
Errege Dekretuari jarraiki, aza-
roaren 19an Ama-haurrentzako
Eraikinean, eta abenduaren
10ean Arantzazu Eraikinean,
instalazio sanitarioak garbitu
eta desinfektatu ziren. Ins-
talazio horiei tratamendu ter-
miko prebentibo bat aplikatu
zitzaien; ur beroa (70° inguru)
zirkulazioan jarri zen, eta, bide

batez, horretaz baliaturik ur-
deposituak garbitu ziren.
Esandako garbiketa eta desin-
fekzio-jarduera hori modu ego-
kian egin ahal izateko, erizain-
tzako eta mantentze-lanetako
pertsonalak txorrota eta dutxa
guztiak zigilatu zituen kartelak
jarrita. Bertan, zenbait ordutan
txorrotak eta dutxak ez erabil-
tzeko eskatu zen.

Desinfekzio eta garbiketako
prozesua planifikatu zuen ba-
tzordeak zorionak eman nahi
dizkie lanetan parte hartu
duten zerbitzu guztiei, bereziki
erizaintzako eta mantentze-
lanetako pertsonalari, haien
laguntza eta ahaleginei esker,
lanak zehaztasun eta azkarta-
sun 0s0z egin ahal izan ziren
eta.

Urtizberea irakaslearen eta Neurologiako Zerbitzuaren
arteko baterako kontsulta

Jon Andoni Urtizberea irakasle
neuropediatra, joan den azaro-
aren 23an, gure Ospitaleko
Neurologiako Zerbitzuarekin
batera paziente neuromuskula-
rrei buruzko kontsultan aritu
zen.

Urtizberea irakaslea Parisen
jaio zen, eta zenbait kargu
garrantzitsu bete ditu: “Asso-
ciacion Francaise contre les
Myopathies”eko (AFM) gai
medikoetako arduraduna izan
da, eta mundu osoan zehar ibili

Nueva pagina web
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Donostia

———Dmpilakea

La pagina oficial del Hospital
Donostia en Internet ha cam-
biado su disefio y se han afia-
dido nuevas secciones y con-
tenidos. Con un formato que
sigue la linea de Osakidetza,
nuestra web se ha redisefiado
para responder a las necesida-
des de informacion que surgen
cada dia en nuestro entorno.

La nueva web contara con 5
secciones, informacion gene-
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ral, informacién al usuario,
informacion hospitalaria, in-
vestigacion cientifica y el hos-
pital hoy.

Una presentacion agil y dina-
mica permite acceder a los
diferentes contenidos de la
web, que como es ldgico sera
objeto de permanente actuali-
zacion para adecuarse a las
demandas de nuestros clientes
actuales y potenciales.

da, gaixotasun muskularrak
ikertzeko. Gaur egun, Raymond
Poincaré Ospitaleko Erreha-
bilitazioko eta Birgaitze Fun-
tzionaleko Zerbitzua zuzentzen
du Garches-en, Paris ondoan.
Baita ere, European Neuro-
muscular Center delakoa zu-
zentzen du Naarden-en (Her-
beheretan); beraz, astero bi
herrialdeetan egoten da.
Denbora gutxi barru, Parisko
Pitié-Salpetriere  Ospitaleko
Institut de Myologie zuzentzen
hasiko da, Thomas Voit irakas-
learekin batera. Parisko Uniber-
tsitateko irakaslea ere bada.
Aurrekoetan bezala, kontsulta
egin zen, goizean zehar, pa-
ziente gipuzkoarrak ikusteko;
gure Zerbitzuak atenditzen
dituen paziente errioxar, arabar,
bizkaitar eta aragoiarrak ere
ikusi zituen.

Gipuzkoako neurologo batzuk
kontsultan egon ziren, eta
aukera izan zuten Urtizberea
irakaslearen azalpenak eta
iruzkinak zuzenean entzuteko.
Azalpen horiek Neurologiako
alor horretako ezagutzak han-
ditzeko balio izan zuten; izan
ere Neurologiako eremu horre-
tan, 0so ohikoa ez denez, zaila
da eskarmentua hartzea.



encuentros en donostia

José Miguel Ayerza, director-gerente del Centro Kursaal

“El Kursaal premiara a los

medicos que organicen congresos”

Para apoyar econémicamente la pre-
sentacién de candidaturas y la crea-
cion de nuevos congresos, el Kursaal
ha convocado un concurso abierto a
profesionales que pertenezcan a una
asociacion, sociedad cientifica o agru-
pacion. José Miguel Ayerza, director-
gerente del Centro Kursaal, esta con-
vencido de que la iniciativa sera bien
acogida porque beneficia tanto a los
profesionales como al Palacio de
Congresos y a la ciudad, en definitiva,
por su impacto econémico y social.

- ¢Por qué surge la idea del Concurso
de Candidaturas de Congresos?

- Después de casi cuatro afios de activi-
dad, hemos constatado que, al margen
de otro tipo de eventos que tienen un
origen mas heterogéneo, los congresos
que llegan al Kursaal vienen siempre de
la mano de un profesional —bien sea
médico, profesor, ingeniero o cualquier
otra especialidad— donostiarra, guipuz-
coano o vasco, de alguien cercano. El
patélogo, el cirujano, oftalmdlogo,
rehabilitador, ginec6logo, odontologo,
geriatra 0 médico de familia que perte-
nece a una sociedad médica o cientifica
puede querer, en algiin momento de su
vida profesional, traer a los colegas a su
ciudad. Para que la conozcan y la dis-
fruten, para mostrar el trabajo de su
Departamento o Servicio, para compar-
tir experiencias ...

- O sea, que cada cual barre para su casa...

- Es ldgico. Los profesionales, cuando presentan la candidatura
para un congreso, siempre pretenden traer a los compafieros o a
los miembros de su asociacion, a su terreno. Para todos es un
orgullo ensefar los atractivos turisticos —de cara a las activida-
des extracongresuales y a los programas para acompafiantes—, su
palacio de congresos, los restaurantes o aquello de lo que cada
cual esté méas ufano.

- Y el Kursaal quiere premiar a los que decidan embarcarse en
la tarea de presentar una candidatura.

- Si, y animar a los que se lo hayan planteado o estén indecisos.
Los requisitos son simples: que la reunion propuesta sea de &mbi-
to nacional o internacional, con un nimero minimo de cien per-
sonas y una duracién de dos o mas dias.

El Palacio de Congresos convoca
un concurso que apoya
economicamente la presentacion

de candidaturas y creacion
de nuevos congresos

- ¢Solo para congresos que ya han
celebrado alguna edicion?

- Se establecen tres modalidades: can-
didaturas para congresos ya en marcha
—nacionales o internacionales— o para
la primera edicién de un congreso
nuevo. En cualquier caso, uno de los
criterios de seleccion es que el congre-
so tenga una cierta relevancia para
Donostia y Gipuzkoa. También se ten-
dra en cuenta su impacto econémico,
su notoriedad y capacidad para trans-
mitir conocimiento.

- ¢Cual es el importe econdmico de
los premios?

- Son nueve premios de 6.000 euros
cada uno; tres por cada modalidad:
congreso nacional, congreso interna-
cional y creaci6n de nuevo congreso.

- ¢Como se formaliza la solicitud y
cuéles son los plazos de presentacion?
- Todos los médicos recibiran por
correo postal las bases y el formulario
de inscripcion. Pero ademas, en nuestra
pagina web, www.kursaal.org, hay un
formulario que puede rellenarse y
enviarse antes del 30 de abril. Para
cualquier informacion al respecto, los
interesados pueden llamar al teléfono
943 003 000.

- ¢El concurso se dirige especialmen-
te a los médicos guipuzcoanos?

- El sector médico es precisamente el
que promueve mas reuniones profesio-
nales, tanto en Gipuzkoa como en el resto del Estado. La necesi-
dad de transmitir conocimientos, de compartir experiencias, de
reciclarse, se hace muy patente entre los médicos y cada espe-
cialidad ve la necesidad de poner en comun sus avances y descu-
brimientos. En el Kursaal se han celebrado, desde el 99, un nime-
ro importante de congresos médicos. Y yo diria que en todos los
casos, el servicio prestado por nuestro palacio de congresos, tanto
a nivel humano como de infraestructura, ha respondido a las
expectativas.

- El Congreso de Familia celebrado en 2001 fue un hito para
Donostia y para el Kursaal...

-Realmente era un reto que se resolvid con éxito. Se congregaron
mas de 5.000 médicos y el balance de la organizacion, la SEMFYC,
fue extraordinario.
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Zortzigarren pintura-erakusketa

Aurten pintura-erakusketako
zortzigarren ekitaldian Ospi-
taleko hamar lagunek hartu
dute parte, eta hamabi lan
aurkeztu dituzte.

Beste urteetan bezala, pintu-
ra-lanen estilo eta formatuak
era askotakoak izan dira, eta
lanek pinturaren arteak di-
tuen aberastasun eta auke-
rak erakusten dituzte.
Zortzigarren ekitaldi honetan
ondoko hauek aurkeztu di-
tuzte beren lanak: Yolanda
Arufek, Pilar Correasek, Pilar
Cuencak, Encarnacién de la

Huergak, Socorro Gomezek,
Maria Luisa Goémezek, Oscar
Guridik, Mariam Nietok, So-
fia Saezek eta Yolanda Vi-
llaverdek.

Erakusketa abenduaren 16tik
urtarrilaren 17ra egon da ire-
kita Arantzazu Eraikineko
Ekitaldi-aretoan, eta erakus-
keta ikustera joan diren per-
tsona askorengandik oso kri-
tika onak jaso ditu.
Erakusketa honek gero eta
jakin-min handiagoa sortzen
du, bai artistengan bai ikus-
leengan.
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Miguel Angel Goenaga, de
Hospitalizacion a Domicilio, ha
sido el ganador del primer pre-
mio del VII Concurso de
Fotografia por la obra “Hotel
en Rojo”

El segundo premio lo ha con-
seguido Juan José Quintana,
trabajador de la cocina del
hospital, por su obra “Lusi-
tania” y el tercero Francisco
Goicoechea, Rehabilitacion,
por la foto “XV Malayos”

Como en ediciones anteriores,
los premiados obtienen vales
para canjear por material
fotogréfico en Manipel. El pri-
mer premio supone 150 euros,
el segundo 90 y el tercero 60.
Més de una treintena de obras
se han presentado a la séptima
edicion, cuya exposicion itine-
rante se ha ofrecido en diver-
sos puntos del hospital.

Erretiratuak

60 lankide erretiratu zitzaizki-
gun iaz, 45 emakume eta 15
gizon, eta urtero bezala, zenbait
ekitaldi antolatu ziren beren
omenez abenduaren 13an.

Hasteko, meza kantatua, non
Easo Abesbatzako tenore batek
abestu zuen, organo-jole batek
lagunduta. Ondoren, ohorezko

aurreskua dantzatu zen eta
Zuzendaritzak erloju bana
eman zien, bakoitza norberaren
izenarekin. Azkenik, hamaiketa-
koa egin zen, giro ederrean, eta
bertan lagunak agurtzera eto-
rritako hainbat lankidek parte
hartu zuten.



Navidad 2002 en el hospital

Un afio més, el hospital ha
vivido intensamente la Navi-
dad con una programacion
organizada por la Unidad de
Comunicacion dirigida tanto a
los pacientes y sus familiares
como al personal del propio
centro.

Los actos comenzaron el dia
18 de diciembre con la actua-
cion en la Tercera Azul del
payaso Ronald Mc Donald’s,
un habitual ya por estas fechas
que quiso sumarse a las fiestas
con numerosos regalos para
los nifios ingresados.

El dia 20, se entregaron los
premios a los ganadores del
tradicional concurso de pintu-
ra para los nifios de pediatria.
El mismo dia se dieron a cono-
cer los premios de los ganado-
res del concurso de fotografia,
que entregd personalmente el
Director Gerente del hospital,
Eduardo Maiz.

Fue la jornada de premios y
galardones, ya que al mediodia
se entregaron los premios a las
unidades mejor decoradas, que
este afio han sido la Cuarta
Segunda del Edificio Aran-
tzazu y Urgencias de Pediatria,
con belenes realmente imagi-
nativos y con un gran valor,

porgue en general los monta-
jes son précticamente artesa-
nales.

La jornada culmind con el sor-
teo de la cesta, que gentilmen-
te ofrece la cafeteria Albie. La
cesta fue a parar, mano ino-
cente de por medio, a la
Cuarta Cuarta del Edificio
Arantzazu.

El dia 23 se inici6 con la visita
de Papa Noel, que recorrié
todas y cada una de las habi-
taciones del hospital con feli-
citaciones para todos. Casi al
mismo tiempo, los jubilados de
2002 recibian un merecido
homenaje de la Direccién y
compafieros. Con mdsica de
alegre trikitrixa y un aperitivo,
los jubilados recibieron un
reloj con su nombre.

El Olentzero no falto a su cita
del dia 24, acompafiado del
grupo Zuhaitz, que puso la
nota musical. Previsor, como
siempre, no faltaron los rega-
los que trajo a los nifios ingre-
sados, que afortunadamente
no eran muchos.

El dia 5 de enero, con el nuevo
afo, la cabalgata de Reyes
llegéd hasta el hospital. Los
magos de Oriente siempre tie-
nen en su mente no sélo a las

La visita de los Reyes Magos y el
concurso de decoracion navidefia
han sido algunos de los actos

con mas participacion.

personas ingresadas sino que
también se acuerdan de sus
familiares, con lo que su paso
por todas las habitaciones, al
son del acordeén, puso el
punto final a una programa-
cion de actividades preparada
con todo el carifio del mundo
para que quienes tienen que
pasar la Navidad en el hospital
y sus familiares sientan tam-
bién el calor entrafiable de
estas fechas.

El hospital quiere agradecer
muy sinceramente la desinte-

personas y organizaciones que
participan activamente para
hacer posible la programacion.

Visita de Alex Ubago

El cantante donostiarra Alex
Ubago, auténtica revelacion del
afio 2002, visitd el hospital poco
antes de las Navidades, después
de finalizar una gira por varios
paises sudamericanos.

Ubago ha vendido méas de
700.000 copias de su primer
disco y ha acaparado buena
parte de los premios que se
conceden anualmente.

En su visita al hospital, Alex
Ubago tuvo el detalle de regalar
a los nifios ingresados ositos de
peluche y no par6 un momento

de firmar autografos. También
fueron numerosos los nifios, y

los no tan nifios, que quisieron
sacarse una foto con el cantan-
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te, que confes6 durante su
estancia en el hospital que
estaba muy contento de coémo
le van las cosas pero que al
mismo tiempo, estaba muy can-
sado. Acababa de llegar de
Méjico y dice que lo que méas
quiere es parar, descansar y
luego preparar el nuevo disco
que va a ser todo un reto des-
pués del éxito obtenido por su
primera grabacion.

Le deseamos lo mejor por la
simpatia que demostré durante
su visita a nuestro centro.



El Parque Natural de Pagoeta es uno de
los siete declarados con tal concepto en
la Red de Espacios Naturales Protegidos
de la Comunidad Autonoma del Pais
Vasco. Pagoeta es uno de esos pequefios
paraisos que todavia encierra Gipuzkoa
con sus casi tres mil hectareas repletas
de tesoros en su fauna y flora, sus vistas
y sus restos arqueoldgicos.

COMO LLEGAR

Gl-2631

Euskal Autonomia Erkidegoko
parke naturaletatik hiru Gi-
puzkoan daude: Aiako Harria,
Aralar eta Pagoeta. Aukera
ederrak eskaintzen dizkigu
Pagoetak gure gozamenera-
ko: natura aberatsez ingura-
tutako bidezidorrak, dolme-
nak eta tumuluak, lorategi
botanikoa, burdinolak eta
errotak, dorretxea..., eta ho-
rien osagarri gisa, Parke Na-

turaleko Interpretazio Zen-
troa, bertan zer dagoen ongi
jabetu gaitezen.

Pagoeta 1998an izendatu
zuten parke naturala. Ernio
eta Gazume mendien artean
dago, hiru bat mila hektarea
ditu -Foru Aldundiarenak
gehienak— eta larre eta baso
ugariz beteta dago. Villa-
bona, Zarautz eta Oriotik
erraz irits daiteke bertaraino,
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eta gertu dauka Aia, herri
txiki eta atsegina. lkustekoak
dira bertako eliza, XVI. men-
dekoa, eta Aizpeako ermita
eta bere santutxoa. Mendi-
zale askok aukeratzen dute
Aia babarrun goxoak jan eta
indarberritzeko.

Mendira

Parkeak eskaintzen digun
aukeretako bat mendira igot-
zea da. Asteasuko bidetik
igotzen bagara, eskuinean
dagoen bide asfaltatu bat
hartu eta ur-depositu bate-
raino iritsiko gara. Hortik
aurrera bide batetik baino
gehiagotatik jo dezakegu.
Onena ezkerreko bidea har-
tzea da, Ernio Txiki aldera
—mendixka hau gurutzez josi-
ta dago; ekaitzetatik babeste-

ko jarri zituzten, nonbait,
mende hasieran—. Eskuinal-
detik joanez gero, Pagoetako
alderik garaienera iritsiko
gara: Olarteta.

Hortik Pagoetako gurutzea
ikusten da. Harako bidean
itsasoaren ikuspegi zoragarria
eta aztarna arkeologikoak
ikusiko ditugu. Jaitsiera, be-
rriz, izei, alertze eta altzifreen
artean egingo dugu.

Lorategi botanikoa
[turrarango lorategiak mundu
osoko 1.700 ale desberdin
ditu, leku hotzetako zein epe-
letako zuhaitz eta zuhaixkak,
hori baita lorategiaren helbu-
rua: ahalik bilduma zabalena
osatu, eta bertara datozen
ikusle eta profesionalei eza-
gutzera ematea.




le la naturaleza

Lorategia behar bezala ikus-
teko, zortzi gunetan banatu
da; bidezidor-sare bat du eta
landareak errotulatuta daude,
behar bezala identifikatzeko.
Ikustekoak dira, besteak bes-
te, bertako haritzak, astiga-
rrak, mimosak, landare medi-
terraneoak, zumarrak, intxau-
rrondoak, mitreak, gerezion-
doak, palmondoak, txilarrak
eta koniferoak.

Burdinola eta errotak
Pagoetan bertan burdinola eta
zenbait errota lanean ikus di-
tzakegu, eta horien inguruan,
hainbat urtegi eta ubidez osa-
tutako multzoa, XVIIl. mende-
ko burdingintzaren erakusga-
rri.

Horrez gain, elurzuloak ere

ikus ditzakegu, hau da, ne-
guan elurra gordetzeko eta
urte osoan kontserbatzeko
egindako zulo handiak. Lu-

rrean egiten ziren, eta paretak
landu gabeko harriz estali
ondoren, teilatu xume batez
ixten. Pagasoro eta Nebera
baserrikoek merezi dute ikus-
tea.

Informazio eta
interpretazio-zentroa
Iturrarango baserrian bi era-
kusketa iraunkor daude. Ba-
tean, parkearen ingurune
naturala erakusten da, eta
bestean, gizakiak Pagoetan
utzitako arrastoa.

Bertan azaltzen diren bi gai
nabarmentzekotan, hauexek:
erlauntza didaktikoa, eta txa-
kolina eta sagardoa egiteko
tresnak.

Fotos: Pedro Etxebeste
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Datos utiles

B El Parque Natural de
Pagoeta tiene una exten-
sién de casi 3.000 hecta-
reas en terrenos de Aia,
Zarautz y Zestoa.

M Cuenta con un centro de
acogida e informacion en
el restaurado caserio Itu-
rraran. Esta abierto todo el
afio sabados, domingos y
festivos, de 10:00 h a
14:00 h. En julio, agosto y
septiembre, también per-
manece abierto de martes
a viernes con horario
ampliado de 16:30 h. A
18:30 h.

M El conjunto Agorregi, con
la ferreria y sus molinos,
se pone en marcha para el
publico todos los dias de
visita a las 11:30 h. Est4
abierto de abril a junio y
de octubre a diciembre,
los miércoles, viernes y
domingos de 10:00 h a
14:00h. A la misma hora
los viernes, sabados y
domingos de julio y sep-
tiembre; en agosto de
martes a domingo.

B No olvidar el jardin bota-
nico con 1.700 ejemplares,
los numerosos restos
arqueoldgicos o la Casa-
Torre de Laugain, edificio
construido en el siglo XIV.

B Tanto la visita guiada
como la entrada al con-
junto Agorregi son gra-
tuitas.

| Si se desea més informa-
cion, basta con llamar al
teléfono 943 835 389.



Rafael Cerdan, Viceconsejero de Sanidad
lan de Salud
2002-2010

- ¢Cual es el objetivo princi-
pal del nuevo plan?

- El objetivo es mejorar la
salud de la poblacidn vasca. Si
actualmente nuestra esperan-
za de vida al nacer es elevada
en relacién con otros paises,
pretendemos que en el afio
2010 , las mujeres vivan, de
media, mas de 84 afios y los
hombres se acerquen a los 77.
Pero sobre todo queremos que
este aumento en la duracion
de la vida se acompafie de
buena salud. Es decir, nuestra
meta es aumentar el nimero
de afos de vida saludable.
Desde un punto de vista ope-
rativo, el Plan es un instru-
mento de planificacién por el
que se establecen y se priori-
zan los objetivos béasicos de
salud, con el fin de adecuar los
recursos disponibles a las poli-
ticas sanitarias a desarrollar.

-¢Qué aporta de novedoso
respecto al anterior?

- El Plan de Salud 2002 aun-
que esta basado en la expe-
riencia previa de planes ante-
riores y en su formulacién se
haya tenido en cuenta la
Politica de Salud para todos en
el siglo XXI, de la OMS, es a la
vez un Plan innovador.

Como principal innovacion me
gustaria destacar la incorpora-
cion de objetivos y acciones
dirigidas a la disminucién de
las desigualdades sociales de
salud. Porque éstas existen, a
pesar de que la sociedad vasca
disfrute de un nivel elevado de
riqueza, solidaridad y equidad.
Hoy en dia, por diferencias
socio-econdmicas, la salud se
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percibe de manera diferente,
los habitos de vida son distin-
tos y, lo que es més importan-
te, las clases desfavorecidas
tienen una esperanza de vida
algo inferior a las clases mas
altas.

- El nuevo plan de salud mar-
card areas prioritarias para
conseguir los objetivos pro-
puestos...

- Estan seleccionadas distintas
areas prioritarias de actuacion.
Unas relacionadas con los esti-
los de vida (consumo de taba-
co, alcohol, actividad fisica...),
otras relacionadas con las
enfermedades mas prevalentes
(cancer, aparato circulatorio,

salud mental..) y otras con
grupos de atencion especial
(personas mayores, mujer...).
Sobre cada una de estas areas
estan previstas estrategias de
intervencion a nivel individual
o colectivo.

Hay que aclarar que la defini-
cion de estas areas prioritarias,
no significa que otros proble-
mas queden desatendidos por
la sanidad publica. Lo que se
pretende evitar es que los pro-
blemas prioritarios queden
relegados por problemas de
salud mé&s llamativos pero
menos trascendentes.

- Una vez establecidos los
objetivos y las prioridades,

hay que hablar de su ejecu-
cion.

- El Plan no puede morir en
una estanteria, seria un fraca-
so. Hay que ejecutarlo y para
ello es imprescindible entender
su caracter multisectorial.
Sobre la salud inciden canti-
dad de factores y los servicios
sanitarios sélo pueden interve-
nir en alguno de ellos. Este es
un Plan del Gobierno Vasco, en
el que deberan participar el
conjunto de sus Departamen-
tos (Educacién, Medio am-
biente, Trabajo, Accién so-
cial...).

En nuestra responsabilidad
como Sanidad, debemos de
profundizar en la integracion
de los objetivos y lineas de
actuacion del Plan de Salud,
en los Contratos de compra de
servicios sanitarios. Es decir,
hay que adaptar los recursos
sanitarios a las necesidades de
salud.

- Por lo que dice, el nuevo
plan de salud precisa de la
participacion de diversos sec-
tores, pero es evidente el
papel fundamental de los
profesionales de la salud.

- Si. Pienso que es fundamen-
tal que la filosofia y objetivos
de este Plan de Salud se difun-
dan entre todos los agentes
implicados en la atencidn a la
salud. Porque es evidente que
tienen que ser los profesiona-
les de la salud quienes apli-
quen este Plan al &mbito sani-
tario. Es esencial reconocer su
papel protagonista y contar
con su colaboracion.



