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Cada caso de éxito nos acerca a nuestro gran
objetivo: poner el punto final a la historia del
cdncer. Para ello ponemos a disposicién de nuestros
pacientes la experiencia y saber hacer de un gran
equipo médico especializado en 1la investigacién,
tratamiento y prevencién del cdncer. Porque Jjuntos
conseguiremos que el cdncer pase a la historia.
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El Grupo Hospiten expande
su actividad en México con la
adquisicion de tres hospitales

El Grupo sanitario espafiol, de capital cien por cien canario, continda su
politica de expansion en México donde ya dispone de dos centros hospitalarios

El Grupo Hospiten ha dado un paso mas en su politica de expansidn en México con la adquisicion de tres hospitales,
situados en Puerto Vallarta y Los Cabos, propiedad de la red sanitaria Amerimed, afianzando su posicidn coma un
referente en la prestacidn de servicios médico-hospitalarios al mas alto nivel en el pais.

Con esta decision, el Grupo de capital cien por cien canario busca consolidar su presencia en uno de los paises
prioritarios de su politica de crecimiento internacional, donde comenze a cperar hace ahora 11 anos v en el gue
actualmente cuenta con dos centros hospitalarios en Cancin y Riviera Maya, en el litoral caribefio de México.
Prowvistos de una amplia varedad de especialidades y servicios de emergencia, los tres hospitales que ha adquindo
Hospiten estan localizados en los enclaves turisticos de Puerto Vallarta, San José del Cabo v Cabo San Lucas, donde
Amerimed cuenta con una trayectoria de 17 afos como red de atencion médica integral dedicada a prestar atencion
de calidad tanto a la poblacidn residente como a los numerosos turistas que visitan México.

Armerimed Vallarta es un centro con unidad de cuidados coronarios, servicio de consultas externas con una amplia
cobertura de especialidades médico-quinirgicas, unidad de pediatria y neonatal, unidad de hemodialisis, ultraso-
nido 4D, sala de hemodinamia, tres quirdfanos, sala de parto v tomoagrafo. Amerimed Cabo San Lucas dispone de
hemodialisis, sala de hemodinamia, un guirdfano, equipo de resonancia magnética nuclear y tomografo. ¥ Ameri-
med San José del Cabo ofrece una unidad de cuidados intensivos neonatales, pedidtricos y adultos, dos quirdfanos,
servicio de consultas externas con diversas espedalidades médico-quirdrgicas, clinica de trauma, tomaografo vy area
de maternidad, entre otros servicios.

El Grupo Hospiten esta integrado por diecinueve centros médico-hospitalarios privados situados en Espafia, Repl-
blica Dominicana, México y Jamaica, y por mas de cien centros médicos ambulatorios propios v asociados bajo la
marca Clinic Assist.
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MD Anderson Cancer Center Madrid
aplica la nueva técnica endoscopica MIVAT
en intervenciones de cancer de tiroides

Una novedosa tir_qgia rm'nimarpenl:e invasiva me-
jora la recuperacion de los pacientes con tumores

tiroideos

Esta nueva tecnica supone un gran avance en el trata-
miento oncoldgico ya que facilita la deteccion y preser-
vacion de la viabilidad de las glandulas paratiroides a la
vez que reduce las complicaciones de la intervencion de
este tipo de tumores.

En los dltimos afos la incidencia del cancer de la glan-
dula tiroides se ha ido incrementado hasta occupar el
octavo puesto de los tumores mas diagnosticados en
mujeres.

Un diagnostico precoz, un equipo multidiscplinar forma-
do por un oncdlogo, un cirujano y un endocring, v el se-
guimiento individualizado de la enfermedad son daves
para el exito del tratamiento.

En los GiBmos afios la incidencia del cancer de tiroides
=2 ha ido incrementado hasta ocupar el octavoe puesto
de los tumores mas diagnosticados en mujeres, quienes
tienen tres veces mas de probabilidades que los varones
de padecer esta enfermedad. La cirugia resulta la opcion
terapéutica de preferencia mas eficaz pero la presencia
de una cicatriz en |a base del cuello es mal aceptada por
los pacientes. Conscientes de la importancia de reali-
zar intervencicnes minimamente invasivas, MD Ander-
son Cancer Center Madrid ha comenzado a aplicar la
nueva técnica MIVAT {Minimally Invasive Video Assisted
Thyroidectemy} en la cirugia de pacientes con cancer
tiroideo,

MD Anderson

i

APVOY Cfntf"l'

L I

Esta nueva tecnica pionera en Espaia permite la
realizacion de la intervencion por una pequena
incision de 1,5 a 2 centimetros por control en-
doscopico. La intervencion mediante la imagen
magnificada y mas cercana del endoscopio
permite una diseccion mas precisa del tiroi-
des, facilita la identificacion de las glandulas
paratiroides y de los nervios recurrentes, asi
como de sus frecuentes anomalias anatémicas
preservandolos de posibles lesiones gradias a este
control endoscopico. Esta técnica esta indicada en
casos seleccionados de patologia tiroidea benigna v
maligna, asi como en la cirugia de las glandulas para-
tirpides.

"La técnica MIVAT, implantada en MD Anderson Cancer
Center Madrid, supone un gran avance en el tratamien-
to de los tumores tiroideos, yva que reduce el riesgo de
desamollar hipocalcemias por lesion de la microvascula-
rizacion o reseccion inadvertida de las glandulas para-
tiroides, la posibilidad de paralisis del nervio recurrente
por lesidn del mismo con disfonia e incluso obstruccidn
gldtica en los casos bilaterales, asi como reduce la visi-
bilidad de la cicatriz con frecuencia quelcidea en la base
del cuello”, explica el Dr. Rafael Barbera, de la Unidad de
Cabeza y Cuello de MD Anderson Cancer Center Madrid.

En palabras del espedalista, “el éxito del tratamiento
oncokigico radica en contar con un equipe multidiscipli-
nar cuyo pilar fundamental esté formado por un onc-
loge, un cirujano v un endocrino que trabajan de forma
coordinada para analizar desde todos los puntos de vis-
ta del abordaje oncolégico, la mejor opcidn terapéutica
para cada paciente”, Asimismo el Dr. Barbera resalta la
importancia de realizar un diagnestico precoz de la en-
fermedad vy de que el equipe cuente con el apoyo de
otros espedalistas con gran experiencia en esta patolo-
gia dentro del campo de la anatomopatologia, radiolo-
gia y medicina nuclear.

Y es gue, "esta enfermedad, detectada a tiempo v co-
rectamente tratada, tiene curacion en la mayoria de
los casos. Gracias a esta novedosa técnica quirdrgica
los pacientes reciben una intervencién menos agresiva
hasta las ahora realizadas”, puntualiza el especialista
de MD Anderson Cancer Center Madrid.

Tras la drugia, el resultado de los estudios realizados al
tumor resecado indicard la necesidad de realizar trata-
miento con iodo radiactivo v la supresicn con hormonas.
En casos de enfermedad diseminada, el estudio gené-
tico y molecular determinara el tipo de farmacos mas
adecuados para tratar la enfermedad.



El profesor Pedro Brugada,
descubridor del sindrome que lleva su
nombre, al frente de la nueva Unidad

de Arritmias de Hospiten Estepona

La Crioablacion de la fibrilacion auricular, un tratamiento curativo de la arritmia

Las alteraciones del ritmo cardiaco, conocidas como arritmias, representan un problema crecient2 en la sociedad
actual. Disminuye la calidad de vida de quien las padece e incluso pueden generar consecuencias mas graves para
la salud como un ictus cerebral o una muerte sibita. La mayoria de las arritmias pueden estudiarse a partir de téc-
nicas habituales como el electrocardiograma, ecocardiografia, pruebas de esfuerzo o holter; sin embargo, algunas
precisan de técnicas diagndsticas y terapéuticas mas complejas para diagnosticarlas v tratarlas adecuadamente.
El Prof. Dr. Pedro Brugada dirige la Unidad de Arritmias de Hospiten Estepona que nace con el objetivo de ofrecer
una atencion altamente especializada en el diagnostico, control y tratamiento de enfermos con trastornos del ritmo
cardiaco, de alta calidad cientifica y humana.

Distinguido con la Medalla de Oro de la Sociedad Europea de Cardiologia (ESC), el profesor Brugada es un referente
mundial en &l estudio de las causas genéticas de la muerte subita cardiaca.

Esta Unidad de Arritmias integrada en el Servicio de Cardiologia de Hospiten Estepona v formada por un grupo de
profesionales altamente especializados en este campo, ofrece a las personas que padecen esta enfermedad las
ultimas técnicas como: estudios electrofisiologicos, ablacion de sustratos arritmogénicos con téonicas de radiofre-
cuencia y crioablacion, implantacién y control de dispositives defibriladores y resincronizacion cardiaca, entre otros.

Sindrome de Brugada

A pesar de gue se conocen casos de la enfermedad desde 1917, ningln médico habia definido las causas del
misterioso padecimiento hasta 1992, cuando los hermanos Pedro v Josep Brugada, descubrieron un patron espe-
cifico en el electrocardiograma de pacientes que habian padecido este tipo de muerte sibita.

El sindrome de Brugada es una de las causas mas comunes de muerte sibita de origen cardiaco. Se trata de un
defecto genético que causa arritmias inusuales en el corazon potencialmente letales. En algunos paises, la muerte
siibita representa la segunda causa de muerte en los jovenes después de los accidentes de trafico. En Europa, el
sindrome afecta a una de cada mil personas v debido a su causa genetica puede afectar a varics miembros de una
misma familia.

Simposio Arritmias Cardiacas

Con motivo de la puesta en marcha de la Unidad de Arritmias en Hospiten Estepona v con el objetivo de promover

la docencia acerca del conocimiento de esta enfermedad entre los profesionales médicos, el Servicio de Cardiologia

de Hospiten Estepona ha organizado un Simposio de Arritmias Cardiacas:

Hacia un diagndstico rapido v un tratamiento curativo

En el simposio se trataron temas como el valor de la historia clinica v examen fisico en el diagnostico de las arrit-

mias: la ablacion por catéter v la crioablacion de |a fibrilacién auricular. Contd con la presencia del propio Prof.
Dr. Brugada, como Director de la Unidad de Arritmias de Hospiten Estepona; el Prof. Dr. Carlo de

Asmundis, Jefe del Servicio de Arritmias de [a Universidad Libre de Bruselas (UZ-Brussel-WUB)

v del Dr. Gian Battista Chierchia, Director de la Unidad de Fibrilacion Auricular de la Univer-

sidad Libre de Bruselas (UZ-Brussel-VUB), ademas de otros 70 profesionales médicos de

la zona.



El Grupo Hospiten expande
su actividad con la inversion
de 15 millones de euros en
la construccion de un nuevo

hospital en Jamaica

La primera ministra de Jamaica, Portia Simpson Miller, 1]
¥ el presidente de la empresa canaria, Dr. Pedro Luis Cobiella, TR CINTE
han presentado el proyecto del nuevo centro hospitalario

El Grupo Hospiten, de capital cien por cien canario, dara este ano un pasc mas en su politica de expansion
internacional con la construcddn de un nuevo centro hospitalario en Jamaica, en el que se invertiran 15 millones
de euros.

La primera ministra de Jamaica, Portia Simpson Miller, v el presidente del Grupo, Pedro Luis Cobiella, participaron en
el acto de presentadon de este nuevo centro hospitalario que estara ubicado en la zona turistica de Montego Bay,
situada en la costa norte ded pais, ¥ cuya apertura esta prevista para el segundo semestre de 2015. El Grupo Hospiten
continda asi su proceso de crecimiento a nivel internacional.

Durante & acto de presentacion al gue asistieron mas de cien personas, €l Dr. Cobiella asegurd que “la maxima del
Grupo Hospiten ha sido siempre la busqueda de la calidad v la excelencia tanto de los servicios médicos como de la
atencion que se presta al paciente, lo que ha confribuido a que nuestros hospitales cuenten con el reconocdmiento
internacional ™.

En este sentido, el presidente de Hospiten también explicd que "el éxito de |a politica de expansion de Hospiten se
basa, en buena medida, en su capaddad de respeto, compromise y adaptacion a la cultura e idiosincrasia de los paises
en los que se asienta”. Ademas, destaco gue la filosofia de Hospiten ha sido siempre ofrecer sus servicios meédicos a
la poblacion residente v a los numerosos turistas que visitan la zona.

Desde el ano 2008 Jamaica se ha conwertido en un destino prioritario de Hospiten, en el gue acbualmenite cuenta con
13 centros médicos ambulatorios, ablertos bajo la marca propia Clinic Assist, ubicados en los diferentes resorts tunis-
ticos de |a isla, en el Aeropuerto de Montego Bay v en el Puerto de Falmouth.

La presentacion del proyecto también contd con la participacion del Director General del Grupo Hospiten, Pedro Luis
Cobiella Beauvais, guien explico gue “la meta principal de Hospiten es la de llevar los servicios médico-hospitalarios
al mas alto nivel, combinando la tecnologia médica mas avanzada vy los profesionales sanitarios mas cualificados™
Asimismo, indicd que el hospital estara dividido en tres plantas con una superficie total construida de 4.529 metros
cuadrados sobre una parcela de 16.000 metros cuadrados™

El disefic de este nuevo hospital ha sido planeado en cumplimiento con la nommativa v los requisitos técnicos y de
seguridad que exige |a legiskacion internacional y de Jamaica, para prestar una atencion sanitaria de calidad teniendo
en cuenta las especialidades médicas que se van a ofrecer. Su puesta en marcha implicara la areacion de 300 puestos
directos de frabajo v su equivalente durante la construccion del cenkro.

De acuerdo con las previsiones del Grupo Hospiten el centro estara equipado con 22 camas de hospitalizacion, area
de radiodiagnistico equipada con Rescnanca Magnética, TAC, radiclogia convencional, mamografia, ecografia v sala
telemando, blogue quinirgico formado por dos guirdfanos y un paritorio, unidad de cuidados intensivos, laboratorio,
area de consultas externas v Emergendas 24 horas.




La Unidad de Cirugia Cardiaca de
Hospiten Rambla es galardonada por
su desarrollo profesional y calidad humana

La Unidad de Cirugia Cardiaca de Hospiten Rambla ha
recibido el reconocimiento de Radio Club TenerifefCade-
na Ser por el desarrollo profesional v la calidad humana
de todo su eguipo, en el acto commemorative que |a
emisora organize, con motive de su B0 cumnpleanos, v
en &l que partidpo el presidente de Hospiten, Pedro Luis
Cobiella.

El doctor Rafael Llorens, jefe de la Unidad de Cirugia
Cardiaca, fue el encargade de recoger el premio de |a
mana del presidente del Gobierno de Canarias, Pauling
Rivero, en presencia de Inaki Gabilondo, gue se despla-
7 a la isla para presentar el programa "Contigo™ v 1a di-
rectora regicnal de la Cadena 5er en Canarias, Lourdes
Santana, quien se refirid al servicio como "la mejor uni-
dad cardiaca de Europa” y destaco "la calidad humana”
de los facultativos que la conforman.

Puesta en marcha en 1996, [a Unidad de Cirugia Car-
diaca de Hospiten Rambla ha sido pionera en el uso de
varias tecnicas que ha contribuido a mejorar la calidad
de vida de los pacientes que en junic de este ano lle-
garan a los 6.000 v se ha comvertido em una pieza cave
en la atencion sanitaria que se presta en Canarias a los
enfermos cardiovasculares, con una media de 450 inter-
vencicnes al ano.

El Grupo Hospiten renueva como patrocinador
oficial medico del Club Deportivo Tenerife y
del Club Baloncesto Iberostar Tenerife

LA S . ]

El Club Deportivo Tenerife y el Club Baloncesto Iberostar
Tenerife han rencvado el importante acuerdo segun e
cual el Grupo Hospiten seguira siendo el responsable
de los servicios medicos oficiales de los representativos
tinerfefios en la Liga Adelante v en la Liga Endesa res-
pectivamente,

Ambos acuerdos comienzan con los habituales reco-
nocimientos medicos a la primera plantilla, previos a
arrangue de los entrenamientos, en Hospiten Rambla,
algo fundamental en la prevendon de enfermedades
cardiovasculares, Ademas, el centro hospitalario Hospi-
ten Rambla cuenta con una importante Unidad de Trau-
matologia del Deporte, que podra realizar tratamiento o
prevencion de posibles contratiempos que se den a lo
argo de la temporada.

Cabe destacar que todas las entidades se comprometen
gualmente a realizar de manera conjunta actividades
de indole social v deportive, tal y como oourriera en la
dltima campana.



30 anos de Hospiten Sur

Este anic se celebra el 30 aniversaric de Hospiten Sur,
tercer centro hospitalario abierto por el grupo, cuya
puesta en marcha, en agosto de 1984, permitié que los
residentes de la comarca pudieran recibir atencion hos-
pitalaria, sin necesidad de tener que trasladarse al area
metropolitana.

Tradicionalmente, la actividad del centro ha estado es-
trechamente ligada al desarrollo socioeco-

némico vivido en las Gltimas décadas en
los municipios del Sur de Tenerife, a
raiz de su consolidacién como uno
de los destinos turisticos mas im-
portantes de Canarias.

En este contexto, Hospiten
Sur ha sido objeto de diver-
sas reformas y ampliacio-
nes gue le han convertido
en el cenmtro hospitalario
mas grande del grupo sa-
nitario. En 2013 atendio a
02.629 pacientes.

En las ditimas tres décadas, la plantilla del centro se ha
multiplicado por diez, pasando de 49 a 516 trabajado-
res: el nimero de camas hospitalarias ha crecido un 71
por ciento, con 256 unidades; vy las infraestructuras del
hospital se han ampliado para dar cabida a 40 especia-
lidades y servicios médicos, induidos un servicio de ur-
gencias con 16 boxes, cinco guirdfanos, una unidad de
NI con 10 camas, dos paritonrios, una sala de
hemodinamia v una sala de hemodialisis,
con 27 unidades, que representa uno
de los servicios mas demanda-
dos tanto por los residentes
aspisen () como por los turistas
gue visitan la isla.
EIRER En
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Hospiten Lanzarote celebra sus 15 anos de
servicio en la Isla, durante los que ha atendido a

mas de 425.000 pacientes

El centro hospitalario, que abrié sus puertas en 1999, ofrece

hoy en dia mas de 18 especialidades y 59 camas de hospitali-

zacion, con 159 profesionales que contribuyen a mejorar la
calidad y oferta sanitaria de Lanzarote

Hospiten Lanzarote celebra sus 15 anos de actividad en la Isla,
donde ha logrado consolidarse como un referente de la sanidad
privada, con un total de 426.726 personas atendidas y 30.251 ope-
raciones quirirgicas realizadas desde su apertura.
El centro hospitalario, ubicado en Puerto del Carmen, ofrece mas de
18 especialidades médicas, contribuyendo asi a mejorar la asistencia
a los comejeros v personas que visitan la Ida. En sus instalaciones,
ge ofrece un servicdo de gran calidad en areas como la ginecologia,
cardiclogia, pediatria, medicina intemna, urologia, neurofisiclogia clinica,
anestesiologia o cirugia general, entre otras.
Desde su puesta en marcha en 1999, Hospiten Lanzaroke ha ampliado su oferta

hasta disponer hoy en dia de 51 camas de hospitalizacion, una UVI con ocho camas,

una unidad de Urgencias con seis cubiculos, tres quirdfanos, un paritorio, un TAC v una unidad de Resonanda Mag-
nética que, en 2013, realizd 5.570 resonancias, convirti#fndose en uno de los servicios mas demandados del centro
junto a las Urgencias, con 10.432 personas atendidas el afio pasado. Ademas, dentro de la actividad asistencial
desarrollada por Hospiten Lanzarote, en 2013 destaca también la realizacion de 10.036 estudios radiograficos y de
90.338 analisis clinicos.

Fiel a su objetive de ofrecer un servicio de calidad, el eguipo humano de Hospiten Lanzarote se ha ampliado en ese
periodo de tiempo, pasando de &4 personas a contar con 159 profesionales.

Fruto de esta trayectoria, Hospiten Lanzarote fue designado en 2007 como uno de los mejores hospitales privados
de Espafia dentro del TOP 20, gue realiza anualmente IASIST y que es evaluado por una comision cientifica de
especialistas.

El centro forma parte del Grupo Hospiten, de capital cien por dien camario, gue cuenta con 16 centros médico-
hospitalarios y mas de 100 centros ambulatorios en Espafia, Repdblica Dominicana, Jamaica y México.



La Asaciacion Mexicana de
Mujeres Empreésarias y Hospiten se
suman ala campana contra
elicancer de mama

Como parte de la campana de la lucha contra el cancer, Hospiten Cancun ha donado
50 mastografias al DIF de Benito Juarez. Asimismo la presidenta del DIF Luciana Da
Via de Carrillo presencic el encendido de luces en color rosa de |a fachada del hospital,
v afadid que para &l DIF de Benito Juarez la salud de las mujeres es primordial, y por
gllo de igual forma atienden, orientan v canalizan a las mujeres que presentan cualquier
sintoma gue pudiera presentar un foco rojo en sus examenes de exploracion.
"Quiero felidtar a Hospiten por sumarse a esta campana v a las mujeres
EMpresarias por su compromiso social de ayuda, duranbe ese mes diversas
EMpresas y onganizadones nos hemos sumado a las acciones encaminadas
a buscar una mejor calidad de vida para todas las benitojuarenses gue
quieren seguir adelanta”,
Asimisme, en las instalaciones del DIF se clorgaron pases para la realiza-
cdn de mastografias a mujeres de BSCasos recursos,

Brigida Mendoza visita las
instalaciones de Hospiten Sur
con motivo de su 30 aniversario

La consejera de Sanidad del Gobiemo de Canarias, Brigida Mendoza, ha visitado las instalaciones de Hospiten Sur
en Arona, con motive de la celebracion de su 30 aniversario. Durante la visita, mantuvo un encuentro con el presi-
dente del Grupo Hospiten, Pedro Luis Cobiella, en el que analizaron, entre otras cuestiones, como se desarrolla la
actividad hospitalaria de este centro cuya puesta en marcha, en agosto de 1584, ha permitido que los residentes
de la comarca vy los turistas que visitan la zona puedan recibir atencion hospitalaria sin necesidad de tener que
trasladarse al area metropolitana.Durante el encuentro, Pedro Luis Cobiella agradecit |a visita de la consejera de
Sanidad, ya que considera que s un reconodmiento a la importante labor sanitaria que, durante estos 30 anos, ha
desarrollado este centro v sus profesionales por los tinerfefios.




Hospiten colabora con
la cuarta edicion de
la Tenerife Blue Trail

- Bliratranl

El Grupo Hospiten colabora por segunda vez con la organi- : { . ¢
zacdon de una de las pruebas deportivas mas importantes de ¥ '
la isla, la Tenerife Blue Trail que se celebro el sabado 18 de ' Z
octubre, apoyando los valores gue definen la prueba, como
la vida sana, el ejerdcio v la protecdon al medic ambiente.
Los mas de 1.600 corredores que participaron en la cuarta edi-
cion de esta carrera de montaiia, la mas alta de Espafia, han po-
dido realizar en Hospiten Bellevue, Hospiten Rambla y Hospiten Sur
un chegueo cardiovascular deportive. Con elle Hospiten pretende destacar
la importancia de la prevendion, teniende en cuenta los riesgos que conlleva la practica deportiva intensa.
De manera paralela, el Grupo Hospiten ha premiado a algunos de les ganadores tinerfencs con un chegueo
cardiovascular deportive ¥ un estudio de la marcha.
Ademas un miembro del equipo de Hospiten, la nutricionista Marjorie Duchateau, quedo en segunda po-
sicicn en la categoria senior de la modalidad Media Trail, con una distancia de 24 kilometros y un tiempo
de 03:15:19.
Como muestra de su apoyo a la practica habitual de deporte, Hospiten ha colaborado también con |a orga-
nizacion de la Tenerife Blue Trail en la adquisicion de la bolsa del corredor, que se ha entregado a todos los
corredores inscritos en la competicion, deportistas que proceden de 23 paises de todo el mundo.

Ademas de potenciar habitos saludables asociados al deporte, Hospiten quiere prestar su

apovo, a traves de esta colaboracion, a otros valores reladonados con el desarrollo de

una sodedad sostenible v respetuosa con el medio ambiente.

Hospiten Sur y su equipo de voluntariado
entrega a los Servicios Sociales de Arona y Adeje
material escolar para 170 ninos de infantil y primaria

El Grupo Hospiten ha hecho entrega a los Servidos So-
ciales de los ayuntamientos de Arona v Adeje de varios
pales con material escolar para su distribucion entre 170
ninos de ambos municipios, cuyas familias se encuentran
en una dificil situacion econdmica.

Durante el acto de entrega, el presidente del Grupo Hos-
piten, Pedro Luis Cobiella, explico que &l material ira des-
tinado a nifos de infantil v primaria y tene como chjetivo
conseguir que el inicio del periodo escolar sea lo mas nor-
mal posible, asegurando que todos los pequenios tengan
a5 mismas condiciones y oportunidades.

Con este propésito, se ha contado una vez mas, con el
apoyo de las concejalas de Asuntos Sociales de Arona
v Adeje, Clara Perez v Amada Trujillo, respectivamente,
que seran las encargadas de repartir €l material entre
as familias que mas ayuda necesitan, de acuerdo con el
censo municipal, ademas de con la colaboracidn de los
centros escolares, gue han fadlitade una lista con todo el
material que se requiere.

Esta iniciativa forma parte de un programa de actividades
que tanto la direccion de Hospiten como sus trabajadores

estan llevando a cabo para contribuir a mejorar la calidad
de vida de los residentes del Sur de Tenerife que se han
visto mas afectados por la crisis econdmica vy, en especial,
de los grupos de poblacion mas vulnerables, como son
los ninos.




Cada vez existen mas casos de pacientes jovenes gque
requieren someterse a una cirugia cardiaca para solu-
cionar problemas coronarios. Rafael Llorens, cirujano
cardiovascular del Grupo Hospiten asegura gue en tor-
ne a un 5 por ciento de los pacientes que atiende cada
ano tiene entre 40 v 45 anes. Un porcentaje impensable
hace una década y que se debe, principalmente, a la
mayor incidenda de patologias comoe la obesidad, la hi-
pertensidn y la diabetes.

Conocido por aplicar de manera picnera algunas de las
técnicas mas innovadoras a nivel mundial en las inter-
venciones cardiacas, el cirujanc cardiovascular Rafael
Uorens lleva 18 anos al frente del departamento de
Cirugia Cardiovascular v Toracica de Hospiten Rambla,
donde este mismo mes de enerc han realizado la inter-
vEnCion nimero 6.000.

Segdn explica, en las Ultimas dos décadas se han
registrado grandes avances en la cirugia cardiaca con
la aplicacion de técnicas menos agresivas, que han
contribuido tanto a reducir |2 tasa de mortalidad como
&l tiempo de recuperacion que conlleva cualquier inter-
vencion cardiaca. Hoy en dia, un paciente intervenido
de cirugia cardiaca puede llevar una vida normal en tres
o cuaktro semanas, mientras que hace 20 anos la recu-
peracion podia durar meses.

Tambien han mejorado los resultados en terminos de
mortalidad, pasando de representar un 25 por ciento de
las intervenciones en la decada de los B0, a reducirse
hasta el 5 o & por ciento, en la actualidad.

Estas mejoras, sin embargo, han estado acompanadas,
de otros cambios en los habitos de vida de la poblacidn
gue han hecho que aumente el nimere de personas
jovenes gue tienen que ser intervenidas del corazon.
"El numero de nifics vy jovenes afectados por obesidad,
diabetes e hipertension es cada vez mayor, en especial
en Canarias, o que evidentemente se traduce en un au-
mento de los casos de enfermedad coronaria™ asegura
Liorens.

En este contexto, el cirujane cardiovascular asegura gue
"la obesidad no es solo un tema estético sine un pro-
blema muy seric que guarda relacion con los habitos
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La obesidad esta provocando
un aumento de problemas cardiacos

entre la poblacion joven

El cirujano cardiovascular Rafael
Liorens destaca el aumento de
patologias cardiacas en pacien-
tes con una edad media de 40
anos como consecuencia de la
mayeor incidencia de la obesidad,
la hipertension y la diabetes.

El departamento de Cirugia Car-
diovascular de Hospiten Rambla
realiza la intervencion nimero
6.000 desde su puesta en mar-
cha hace 18 anos.

de vida actuales y gue requiere empezar a educar en la
escuela acerca de la necesidad de adoptar unos habitos
alimenticios sanos, basados en |la dieta mediterranea”.

En la actualidad, sigue habiendo mas hombres que
mujeres que padecen patologias cardiacas, sobre todo
corenarias, debido a que la mujer llega mas tarde al
diagndstico y al tratamiento de la enfermedad coronaria
porgue los sintomas se manifiestan de forma distinta v
cuesta mas relacionarlos con este tipo de patologia. "En
el hombre los sintomas estan localizados en el pecho
mientras que en la mujer la enfermedad se traduce en
un cansancio generalizado”, anade el doctor.

Con todo, Rafael Llorens asegura gue la deteccion pre-
cozZ v la aplicacion de un tratamiento médico adecuado,
unido a un cambio en la alimentacion, puede detener la
enfermedad coronaria v permitic al paciente llevar una
vida activa v normal, sin tener ningun tipo de rigSgo.

Un centro pionero

Entre las técnicas mas innovadoras que ha desamollads
la Unidad de Cirugia Cardiovascular v Toraghea dé Hos-
piten Rambla destaca la cirugia coronaria sin bamba (&
corazon latiende) v con injertos de arterias mamartass
Un tratamiento, unico en Canarias, que contribuye a re-
ducir los riesgos de la intervencion y acorta el tiempo de
recuperacion del paciente, al tiempo gue permite mejo-
rar los resultados a largo plazo, al usar injertos de arte-
rias mamarias que evitan que con los anos se obstruyan,
en lugar de utilizar las venas come injertos.

Ademas, desde hace tres anos Hospiten Rambla aplica
un técnica que consiste en implantar en los padentes
que precisan un recambio valvular adrtico, protesis val-
vulares cardiacas sin sutura, en lugar de |as valvulas tra-
dicionales, o que reduce el tiempo de operacion, facilita
una recuperacion mas rapida ¥ amplia las posibilidades
de vivir mas tiempo y mejor, sobre todo en los pacientes
mayores de B0 anos, que representan un 30 por ciento
de los padentes que se atendieron el ano pasado en el
departamento.



La radiodirugia con técnica 4D minimiza la toxicidad
¥ permite tratar tumores sin anestesia ni cirugia

Esta nueva tecnologia permite personalizar los tratamientos,
en funcion de las caracteristicas de cada tumos, y reducir los
tiempos de exposician a la radioterapia.

El tratamiento es espedalmente dptimo para aguellos tumo-
res situados en localzaciones complejas, donde ka radiotera-
pia comvencional encuentra grandes limitadones.

El personal médico v técnico de MD Anderson Cancer Center
Madrid ha sido formado segdn los estrictos procedimientos
pautados por MD Anderson Houston para la correcta aplica-
cdn de esta nueva técnica de tratamiento,

“El acelerador lineal de ditima generacion permite ofrecer
tratamientos mas eficaces con dosis mas ajustadas, asegu-
rar que esa dosis llega a la zona requerida con esmerada
precisicn y todo gracias a sistemas de verificadon que ga-
rantizan una mayor efidencia, a la vez que ganamos en oo
factor importantisimo en & abordaje oncologico como es e
tiempao™. Asi explica la Dra. Natalia Carballo, jefa del Senvicio
de Oncologia Radicterapica de MD Anderson Cancer Center
Madrid, |las principales ventajas que aporia el nuevo acsle-
rador lineal de particulas incorporado recientements por el
Cancer Center.

Esta tecnologia de radioterapia puede benefidar a cual-
quier tipo de padente v tumor Sin embargo, los espe-
dalistas insisten en que esta mejora s mas dara para
aquellos tumores situados en localizaciones complejas
en las que |a radioterapia convencional se encuentra con
importantes limitacones: "con las téonicas anteriores, <
tratabas el tumor con dosis adecuadas se podian dafar
estructuras muy sensibles y generar efectos secundarios,
£n ocasiones, irreversibles. Sin embargo, ahora podemos
llegar a cfrecer la mayor precision a expensas de reducir
al maximo la toxicidad; sin olvidar claro, que las maquinas
deben estar guiadas por expertos profesionales”, indica la
Dra. Carballo.

MD Anderson Cancer Center Madrid
incorpora un nuevo acelerador lineal a

su equipamiento técnico

Algunos ejemplos de tumores de dificl acceso que
pueden ser tratados con este acelerador lineal son las
nepplasias craneales cercanas a zonas de vision, en el
tronco cerebral, tumores espinales, pulmonares, de
cabeza y cuello, hepaticos o digestivos, entre otros.

La incorporacion de esta tecnologia ha permiti-
do poner en marcha la técnica de radiodrugia
en 4D: "asi, mediante técnicas de adquisicidn
de imagen en 4D, podemos seleccionar el mo-
mento del ciclo respiratorio del paciente en el
que & acelerador lineal debe ponerse en fun-
cionamiento para tratar este tumor. De esta for-
ma, ya no necesitamos tratar un drea mas grande
de lo reguerido, puesto que la maquina 'sabe’ en
qué momento del cido respiratorio debe realizar & dis-
paro de radicterapia. 5in duda, esto nos permite tratar
tumores con gran predsion minimizando la toxicidad y
operar sin necesidad de anestesia y cirugia”, puntualiza
la jefa del Servicio de Oncologia Radioterapica de MD
Anderson Cancer Center Madrid.

Esta nueva tecnologia permite a los especialistas de MD
Anderson Cancer Center Madrid personalizar en mavyor
medida el tratamiento de los tumores v ampliar las op-
ciones terapeuticas potendalmente utilizables para cada
caso dinico, eligiendo siempre la gue garantice menor
toxicidad v mayor precision. Por otro lado, la radiodiru-
gia en 4D facilita las posibilidades de acortar los tiempos
de exposicion a la radioterapia mediante la incorpora-
cion un haz sin filtro aplanador (FFF).

Con el aval de QAMD Anderson Cancer Center de
Houston

La incorporacion de esta nueva tecnologia a MD An-
derson Cancer Center Madrid wiene avalada por todas
las certificaciones y validaciones que MD Anderson Can-
cer Center de Houston exige a sus filiales antes del co-
mienzo de su utilizacion con pacientes. “Ademas de la
certificacion exigida por el Radiation Therapy Oncology
Group (RTOG), hemos tenido que cumplir también con
las validaciones internas que nos exige Houston”, indica
la Dra. Carballo.
Asi pues, el centro debe demostrar gue el equipo ins-
talado esta bien calibrado y preparado para tratar a los
pacientes y por otro, mas importante adn, debe refle-
jar que se ha cubierto el entrenamiento reguerido para
el equipo médico v de radiofisicos que empleara esta
herramienta en Madrid, asi como del cumplimiento de
todos los protocolos que se deben seguir en
cada caso. "Todas estas certificadones son
las que nos permiten garantizar la calidad
y precision fundamentales en nuestros tra-
tamientos oncoldgicos”, puntualiza la jefa
del Servicio de Oncologia Radioterdpica
de MD Anderscn Cancer Center Madrid.
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Trabajadores de Hospiten Sur entregan a

los Servicios Sociales de Arona y Adeje mas de
5.000 kilos de alimentos y productos basicos para
las familias mas necesitadas

Los empleados del centro sanitario destacan la
buena acogida que ha tenido la campana iniciada
en junio y en la que han participado los mas de
500 trabajadores del hospital, ademas de diver-
sas empresas de turismo, alimentacion y emer-
gencias de la comarca

Los trabajadores de Hospiten Sur han hecho entre-
ga a los Senvicios Sociales de las ayuntamientos de
Arona v Adeje de mas de 5.000 kilos de alimentos
(14 palets) v productos basicos para su distribucion
entre las familias de Arona y Adeje que en peor
situacion econdmica se encuentran en estos ma-
mentas. Esta es la cantidad de productos que han
conseguido reunir durante la campana de recogida
de alimentos puesta en marcha entre el 24 de junio
v &l 4 de julio, en colaboracion con ambos consis-
Lonas.

Al acto de entrega, celebrado en Hospiten Sur, acu-
dieran varios voluntarios del hospital asl como las
concejalas de Asuntos Socales de Arona v Adeje,
Clara Pérez v Amada Trujilla, respectivaments, que
seran las responsables de realizar la distribucian de
los alimentos entre las 1.400 familias que, segun el
censo de ambas corporaciones locales, son las que
mas ayuda necesitan en estos momentos.
Lequmbres, enlatados, alimentos para bebés y
aceites son los productos no perecederos que mas
abundan en el lote que se ha acumulado en el pun-
to de recogida que los trabajadores de Hospiten
dispusieron durante dos semanas en €l hall del cen-
tro sanitario, con & objeto de ayudar a aquellas
personas que, como consecuencia de la crisis, se
han quedado sin empleo y no disponen de recursos
suficientes para llegar a final de mes.

Segun explicaron, "la campana ha tenido muy bue-
na acogida” tanto entre las mas de 500 personas
que forman la plantilla del hospital como entre los
ciudadanos de la comarca que acuden al centro sa-
nitario v entre las empresas que tienen presencia
en la zona. "En poco tiempo hemos consequido que
muchas personas se interesen vy contribuyan con
la iniciativa”, afirmaron los empleados del hospital.
En este contextn, los trabajadares de Haspiten han
destacado el apoyo recbido por parte de varias
empresas relacionadas con & turismo vy la alimen-
tacidn, como es el caso de Hotel Jardin Tropical,
Hotel H10 Las Palmeras, El Corte Ingles, Aramark,
Puleva y Nestle. Ademas, la campana de recogida
ha contado con la colaboracion de diversos cuerpos
de segunidad y emergencias, en especial de Protec-
cion Civil de Arona v de la Asociacion de Bomberos
Voluntarios de Adeje, que han hecho una recolecta
de alimentos en sus respectivas centros de trabajo
para depasitardos en Hospiten Sur.

La propia direccion del grupo sanitaric Hospiten
tambien ha aportade una importante cantidad
adicional, con &l fin de complementar & gesto del
personal del hospital v de todos aquellas que han
participado en esta recogida.
Los trabajadores de Hospiten Sur tenen previsto
poner en marcha nuevas acciones con las que es-
peran seguir colaborando en mejorar la calidad de
vida de los residentes del Sur que mas necesitados
estan en estos momentos, vy entre las que se inclu-
ve la recogida de material escolar y juguetes para
los nifios de la comarca.
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Se cumplen 20 anos del
primer tratamiento poco invasivo del
aneurisma de aorta abdominal en Espana

Prof. Dr. Manuel Maynar, fue pionero en aplicar por
primera vez esta técnica, que contribuyo a reducir
la tasa de mortalidad y a mejorar sustancialmen-
te la calidad de vida de los pacientes con esta

patologia

Este afo s& cumple el 20 aniversario de la intro-
duccion en Espana del tratamiento endovascular
(minimamente invasivo) del aneurisma de aorta
abdominal (AAA) que llevd a cabo el Prof. Dr. Ma-
nuel Maynar en Gran Canaria. Se trata de un trata-
miento muy extendide en la actualidad pero que en
1994 supuso un revulsive para la medicing moderna,
que contribuye a mejorar la calidad de vida de los pa-
cientes v a reducir la tasa de mortalidad entre los afec-
tados por esta patologia.

A partir de los 50 afos cerca del 3 % de la poblacidn
sufre aneurismas de aorta, una dilatacion degenerativa
que puede llegar a romper la arteria. A los 65, las es-
timadones elevan el porcentaje hasta el 10 %, lo que
representa a mas de 800.000 personas del total de 8,2
millones de mayores de 65 anos que residen en Espana,
segln datos del Instituto Macional de Estadistica relati-
vios al 1 de enero de 2013.

La técnica implantada en Espaiia por & profesor Maynar
permite tratar los aneurismas de acria abdominal con
protesis que se introducen a través de la arteria femoral
mediante una minima incisién, en lugar de realizar la
tradicional operacion quirirgica abierta, lo que permite
acortar significativamente el tiempo de la intervencion
y de ingreso hospitalario v los riesgos de la anestesia.
La primera paciente a la que se le implantd una pratesis
de aorta en Espana en 1994, Dolores Garcia, sique con
su vida normal después de 20 afos y asegura que se ha
olvidado de todo el proceso “ya que no me dolid nada
de nada y no he vuelto a tener problemas”. Lo dnico gue
recuerda es el “susto inicial”, cuando redbid el primer
diagnastico.

Profesor de la Universidad de las Palmas de Gran Ca-
naria, el doctor Manuel Maynar es en la actualidad jefe
del Servicio de Diagndstico v Terapéutica Endoluminal/
Endovascular de Hospiten, donde desarrolla una impor-
tante labor de investigacion y aplicacian de las llamadas
técnicas minimamente invasivas, que hoy en dia se apli-
can también en varios tratamientos relacionados con la
cirugia cardiaca, cirugia ortopédica y traumatologia, gi-
necologia, gastroenterologia y oftalmologia, entre otros,
v de los que en muchos casos el grupo sanitario canario
ha sido pionero, habiendo el Dr Maynar sido también
introductor de la cirugia endovascular (minimamente

invasiva) en la patologia vascular periférica en Espafia
en el ano 1980.
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La intervencion que realizd a Dolores Garcia usando téc-
nicas poco invasivas fue retrasmitida via satélite a mas
de 300 universidades de Iberoamérica a través de TEI,
(television educativa iberoamericana).

La complicacion mas importante del aneurisma es la
rotura de aorta, que se asocia a una elevadisima mor-
talidad, cercana al 90% de los casos. La probabilidad
de rotura es proporcional al tamane del aneurisma, a
partir de un diametro superior a 5 om se recomienda su
reparacian.

Tal v como explica el Dr. Manuel Maynar, en muchos
casos la rotura se puede romper sin presentar sintomas
previos, por lo que la mejor via para evitar esta gramn
mortalidad es realizar acciones preventivas de scree-
ning, con ecografias a pacientes mayores de 60 ahos vy
operar al enfermo con un aneurisma antes de su rotura.
En estos casos controlados, la tasa de supervivencia es
superior al 98%.

El AAA forma parte de la patologia vascular sisté-
mica. Por lo tanto se recomiendan controles perid-
dicos a partir de los 50 afos por métodos no inva-
sivos v s ademas incluye alguno de los siguientes
factores de riesgo:

. La enfermedad es 4 veces mas frecuente en vam-
mies que en mujeres,
&  Mayores de 60 afios.

- Fuemadores.
- Historia familiar de aneuwrisma abdominal o &n ofra
kocalizacion.

= Atercsclerosis (endurecimiento de las arterias).
=  Hipertensos.
#  Pacientes con enfermedad cardiaca.

»  Antecedentes familiares de patologia vascular




La prevencion sigue

siendo el mejor tratamiento

contra enfermedades
cardiovasculares

Dr. Antonio Castro del Castillo
Jefe del Servicio de Cardiclogia de Hospiten Rambla

Las enfermedades del corazon son una de las ma-
yores causas de muerte en el mundo occidental
;Oueé factores contribuyen principalmente a que
haya tanta prevalencia de enfermedades del cora-
zom en nuestra sociedad?

Entre los principales factores de riesgo evitables esta
el tabaquismo, falta de ejercicio y la alimentadon. Mos
alimentamos con comidas que contienen mucha grasa
v sal, =& fuma de forma activa o pasiva ¥y no se hace
ejercido de forma regular. Los adelantos médicos no
pueden erradicar por completo las enfermedades car-
diovasculares, va que la buena salud depende en gran
parte de gue las personas adopten un estilo de vida
saludable. La dieta mediterranea es una dieta cardiosa-
ludable v reduce en gran parte riesgos cardiovasculares.
En Hospiten hemos adoptado la dieta mediterranea para
los pacientes ingresados por patologia cardiaca, yva que
segln estudios cientificos tiene un 30% mas de efectivi-
dad que la llamada "low fat diet" (baja en grasa).
Azimismo recomendamos dejar el tabaco v reducir ka
exposicion a lugares donde se fuma. Fumadores pasivos
tienen un 25-30% mas riesgo de sufrir enfermedades
cardicvasculares v se ha demostrado que la implemen-
tacion de areas libres de humo es un método muy efiec-
tivo para redudr infartos.

Relative al ejercicio fisico, ;qué pautas se reco-
miendan para mejorar su salud?

MNuestro estilo de vida, el trabajo, a menudo nos lleva
al sedentarismo, por elle es importante realizar ejerci-
cio moderado de forma regular. El ejercido depende de
cada persona y disposicion fisica, pero por lo general
recomendamos alguna actividad moderada al menos 3
VeCes por semana (caminar, nadar, etc.). Lo ideal es ha-
cer gjercicio de intensidad moderada 30 minutos diarios
6 dias en semana. Si no es posible, 45 minutos al menos
3 dias en semana.

Antes de empezar con actividad fisica mas intensa, si
tiene factores de riesgo cardiovascular v mas de 40
anes, recomendamos realizar un chequeo cardiovascu-
lar especifico para prevenir posibles problemas cardia-
oS que puedan surgir.

Ademas de nuestro estilo de vida y habitos, ;queé
otros riesgos existen para padecer enferrmedades
cardiovasculares?

Generalmente los hombres tienen mas riesgo de pade-
cer alguna enfermedad cardiaca que las mujeres pre
menopausicas. No obstante, después de la menopausia,
el riesgo es igual entre los dos sexos y ademas la pri-
mera causa de muerte en las mujeres en el mundo es el
infarto cerebral (ichus).

El riesgo de padecer enfermedades cardiovasculares
también aumenta con la edad y teniendo antecedentes
familiares. Es decir, si alglin familiar directo ha tenido
una enfermedad coronaria o un ictus antes de los 55
anes, aumenta el riesgo.

iLos nifios tienen riesgo de padecer enferme-
dades cardiovasculares?

En general la mayor incidencia de enferme-
dades cardiacas en ninos suele ser de forma
congénita o reumatica. No obstante, la obe-
sidad infantil puede llevar a un mayor riesgo
de padecer enfermedades cardiovasculares de
adultos. Por ello es fundamental cuidar la ali-
mentacidn de los nifos v que adopten un estilo
de vida activo v saludable.

LGueé recomendaciones daria para la prevencion de
las enfermedades cardiovasculares?
Le daria unas recomendadiones fundamentales que po-
drian resumirse en un Decidlogo de la prevencion de
las enfermedades cardiovasculares:

» Dieje el tabaco si es fumador v si no lo es, evite conver-
tirse en fumadar pasive.

+ Conbrole su presion arterial, Si es hipertenso sea estricho

con la dieta sin sal, el peso y el tratamiento recomendado
por su médico. Si no lo es, controle periddicamente su
presion arkerial.

« Vigila sus niveles de Colesterol v Triglicéridos, es uno de
los mayores factores de riesgo modificables.

» Controle sus niveles de glucosa en sangre. Si es diabe-
tico sea estricto con su dieta v ratamiento Farmacoldgico

# Controle su nivel de estrés, una alta carga de tension
aumenta la liberacidn de adrenalina v otras hormonas que
pueden ser &l desencadenante de un accidente cardiovas-
cular. {Infarto, Ictus...) :

= Coptrole su peso, adelgarar, aungue se2a un 5%, dismi-
nuye el riesgo cardiovasosdar y mejora los niveles de Coles-
terol y Triglicéridos. Mo existen las dietas milagrosas, Dis-
minwya la ingesta de calarias y aumente el ejerdcio fisico.

= Yigile su hierencia, aungue este es un factor de riesgo
no modificable, cuide estrictamente los otros factores de
riesgo cardiovasoular, 5i sus padres o hermanos han tenido
un prablema cardiovascular antes de los 55 anos, se puede
tener hasta 5 weces mas de posibilidades de padecerlo.

# iTome su medicacion! Mo abandone la medicadon sin
consultar antes con su medico.

» Haga ejercicio a diario, aungue no tenga ningdn factor
de riesgo. Si los tiene los mejorara.

« Y. a partir de los 45 afios, sea aun mas cuidadoso, la
edad no es un factor modificable, curmplimos afios, a partir
de los 45 en los hombres y de los 55 en las mujeres, hay
que reforzar las medidas de prevencion.
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El diagnostico precoz permite
frenar el desarrollo de la osteoporosis que cada ano
causa 25.000 fracturas en Espana

El reumnatdlogo José Luis Rosales asegura que la practica habitual de ejercicio vy llevar un estilo de vida
saludable resultan basicos para disminuir la incidencia de esta patologia gue en el caso de los pacientes
con fractura de cadera

El diagndstico precoz v la adopcidn de una dieta v un estilo de vida saludable resultan basicos para frenar la
evaludon de la osteoporosis, una enfermedad que cada afio causa 25.000 fracturas de hueso en Espaia y cuyas
consecuencias mas directas son la pérdida de autonomia y calidad de vida del paciente.

Consciente de la elevada incidencia que tiene esta enfermedad, el Grupo Hospiten ha lanzado una campana para
informar acerca de los factores de riesgo asociados a su desarrollo v en especial de las medidas que contribuyen a
prevenir 1as consecuencias de esta patologia cronica que produce fractura de hueso en una de cada tres mujeres v
en uno de cada cinco hombres mayores de 50 afos, segdn la Sociedad Espanola de Reumatologia (SER).

El reumatdlogo de Hospiten José Luis Rosales, advierte que la osteoporosis es, en muchas ocasiones, una enfer-
medad silenciosa en la medida en que no se detecta hasta que se produce una fractura. Sin embarge,” hoy en dia
existe la posibilidad de obtener un diagnéstico precoz gue, con el tratamiente adecuado, permite frenar la evolu-
cion de esta enfermedad, prever el riesgo de fractura y mantener la calidad de vida del padiente”, afiade.

Para ello, el paciente debe someterse a una densitometria dsea, una prueba indolora y rapida gue permite conocer
la cantidad de mineral en los huesos. Ademas, la elaboracién de un diagndstico precso “requiere también una
entrevista médica personalizada para valorar cual es la mejor actitud preventiva o de tratamiento segun las condi-
Ciones de cada persona” explica Rosales.

La extrema delgadez, el consumo de tabaco v alcchol, el sedentarismo, la baja ingesta de alimentos ricos en calcio
o vitamina D {leche, quesos, yogures, frutos secos, verduras) v ke existendcia previa de algunas enfermedades |
reumaticas, hepaticas, digestivas o endocrinas) son algunos de los factores de riesgo que existen de desarrollar
osteoporosis y que deben tomarse en cuenta a la hora de hacer un diagndstico precoz, junto a otros datos del
paciente como son su raza, edad y sexo, ademas de sus antecedentes familiares y genéticos.

Aungue no se trata de una enfermedad mortal, José Rosales asegura que algunas de las fracturas mas frecuentes
que se producen por ostecporosis tienen consecuencias graves en el paciente. En este sentido, asegura que trascu-
rridos tres meses de una fractura de cadera, la mortalidad de los padentes se incrementa un 13 por dento, segun
s@ recoge un estudio de la SER. Ademas, en el caso de los que superan este tipo de fractura, hay un porcentaje
elevado gue presenta algln tipo de discapacidad y pérdida de autonomia.
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Prevencion del cancer de cuello de utero
Las citologias vaginales son el mejor método para la
deteccion temprana del cancer de cuello uterino

Dr. Jose Antonio Pérez Alvarez. Unidad de Ginecologia Oncoldgica Hospiten

La mayoria de los casos de cancer de cuello utering se
deben a una infeccion por el virus del papiloma humano
(VPH).

El cancer de cuello uterino es sumamente prevenible.
La citologia es un método de screening que, no solo de-
tecta células cancerosas, sino también alteraciones en
el cusllo uterino que, con & tiempe, pueden progresar a
cancer, lo que conocemos como displasia.

Hay dos tipos principales de cancer de cuello utering:

» El carcinoma epidermoide (B0-50%) se desarrolla en
el revestimiento del cuello uterino.

= El adenocarcinoma (10-20%) se desarrolla en las célu-
las de las glandulas productoras de moco cervical.

Sintomas:

En sus estadios iniciales, €l cancer de cuello uterino no
suele provocar sintomas, motive por el que son tan im-
portantes las citologias cervicales regulares, especial-
mente en las mujeres sexualmente activas. Informe al
médico inmediatamente si experimenta alguno de los
siguientes sintomas:

* Flujo vaginal tenide de sangre.

= Hemorragia después de mantener relaciones sexuales.
= Hemorragia anormal: después de la menopausia, en-
tre menstruaciones o menstruaciones excesivamente
profusas.

= Aumento de la frecuencia urinaria.

= Dolor.

= Hinchazon de una pierna (observado en casos mas
avanzados).

Principales factores de riesgo

» Edad: el riesgo de cancer de cuello uterino au-
menta con la edad v se diagnostica con mayor
frecuencia en mujeres mayores de 40 anos.

+ Tabaguismo: Aumenta el riesgo de presen-
tar cambios precancerosos en el cuello utering,
especialmente en las mujeres con VPH (virus
papiloma humanao).

# Conducta sexual: determinados tipos de
actividades sexuales pueden incrementar e
riesgo de infectarse por & VPH, como el hecho
de tenar multiples parejas sexuales o parejas mas-
culinas de alto riesgo, el mantenimiento de la primera
relacion sexual a una edad temprana v & uso de méto-
dos anticonceptivos que no sean de barrera.

+ Ausencia de citologias cervicales regulares: el
cancer de cuello utering es mas frecuente en las muje-
res que no se someien a cribados previos mediante cito-
logia, 1a cual ayuda a identificar células precancerosas.
» Enfermedades de transmision sexual (ETS).

s Exposicion a dietilestilbestrol (DES) antes del
nacimiento.

s Infeccion por el VIH.

¢ Sistema inmunitario debilitado: las mujeres que
se han sometido a un trasplante de drgano o que toman
esteroides por otros motives COrren un riesgo mayor
gue la media de padecer un cancer de cuello uterino.

Prevencidn
Debido a que la forma mas comin de cancer de cuello
utering comienza con cambios precancerosos, hay dos
formas de detener el origen de esta enfermedad. La
primera es al encontrar v tratar los precanceres antes
de gue se tormen en verdaderos canceres, y la segunda
s al prevenir los precanceres.
Una manera bien comprobada para prevenir el
cancer de cuello uterino consiste en hacerse
pruebas de deteccidn para encontrar precan-
ceres antes de que se tormen en Cancersas
imvasivos. La prueba de Papanicolaou v
la prueba del virus de papiloma humano
(WPH) s& usan para esto. 5i se encuen-
tra un precancer, se puede tratar de de-
tener el cancer de cuello utering antes
de que realmente comience.
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El servicio de Psicooncologia
de MD Anderson Madrid
aconseja como afrontar

el cancer en pareja

La comunicacion v la sinceridad entre el paciente
oncoldgico v s5u pareja son, junto con una adecuada
auto-regulacidn emocional, el mejor mecanismo
para preservar la salud de la relacién

Cada afno en nuestro pais se diagnostican 220.000 nuevos casos de cancer v aungue el avance de los tratamientos
y de las técnicas de prevencion ha conseguido mejorar considerablemente las tasas de supervivencia, el diagndstico
de esta enfermedad continda generando impacto psicologico que a menudo resulta dificil de manejar, tanto por el
paciente como por su entorno. Especialmente delicado puede resultar el caso de las parejas, donde ambos miem-
bros deben aprender a convivir con la carga emocional del proceso oncokigico desde perspectivas muy diferentes.

“Las reacciones frente al diagnostico de cancer son muy distintas dependiendo de cada persona y
varian en funcién de cada caso”. "Hay parejas en las que se produce un mayor acercamiento, mayor intimidad
y hay una unién mucho mas fuerte. Pero, en otras ocasiones, se produce totalmente lo contrario: se generan mu-
cho mas conflictos, momentos de irritabilidad y, en definitiva, muchos mas problemas”, sefiala Marta de la Fuente,
psicoonciloga de MD Anderson Cancer Center Madrid.

Por este maotivo, la comunicacion y la sinceridad entre el paciente oncolégico y su pareja se revelan
como las mejores herramientas para preservar la salud de su relacion. "Es muy importante preguntar al
paciente como se siente o qué es lo gue guiere o necesita. Muchas veces nos dedicamos a interpretar o adivinar, y
simplemente preguntando, nos vamos a enterar mejor” explica De la Fuente.

Ademas durante & tratamiento del cancer las parejas tienen que estar preparadas para manejar situaciones emo-
cionalmente complejas, donde el paciente necesita verbalizar determinadas cuestiones vitales a las que no sabe
como dar respuesta v que pueden resultar dolorosas de escuchar. "En este punto se trata scbre todo de acoger
las emociones, de manera que cuando el paciente exprese sus miedos o angustias, la pareja sea capaz de no
bloquearlas v de mostrarse comprensiva®, destaca la psicooncdloga de MD Anderson Madrid.




Hospiten refuerza la informacion a
la sociedad para aprender a identificar y
actuar en caso de enfermedad celiaca

La pediatra Ana Maria Castro, de Hospiten Bellevue, estima gue una de cada 100
personas esta afectada por esta enfermedad. que puede manifestarse en cualguier
momento de la vida y para la gue aln no sé conote un tratamiento préeventivo

Aprender a diferenciar los sintomas, saber qué alimentos deben eliminarse de |a dieta
alimenticia ¥y conocer cuales son las complicaciones en las que puede derivar
la enfermedad celiaca, en caso de no recibir tratamiento, son algunos de
los contenidos de la charla sobre " Enfermedad Celiaca en el nifo” que
impartio la pediatra Ana Maria Castro, de Hospiten Tamaragua. La
sesidn estuvo dirigida tanto a padres como a cualguier persona que
quisiera ahondar mas en esta patologia.

En la actualidad, "una de cada 100 personas es celiaca, aungue

hay muchos casos que aun no han sido diagnosticades®, seglin

explice la Dra. Castro. Se trata de un trastomeo cronico del sistema

inmuncldgico que ocasiona una intolerancia permanente al gluten,
una proteina que se encuentra en la composicion de algunos cereales. Su
aparicion genera inflamacion en la pared del intestino delgado (la mucosa) que,
si persiste, ocasiona la pérdida progresiva de las vellosidades intestinales necesarias
para la absorcion de nutrientes.

Aungue suele relacicnarse con la infancia, "la enfermedad celiaca puede desarrollarse en cualguier momento de la
vida", afadid |a pediatra. Los sintomas mas comunes en el caso de los nifios son la pérdida de apetito v peso, el
crecimiento lento, la diarrea prolongada, el dolor abdominal recurrente, el abdomen prominente con extremidades
delgadas y musoulatura blanda y las alteraciones en el caracter (irritabilidad, tristeza, apatia, etc.).

Sin embargo, la doctora Ana Maria Castro asegurd que “la sintomatologia de esta enfermedad varia mucho de unas
personas a otras”. De hecho, hay un alto porcentaje de nifios y adultos que presentan sintomas atipicos, lo que difi-
culta el diagndstico”, advirtié.

Hasta el moemento, no se conocen medidas que ayuden a prevenir su desarrolle, va que los factores desencadenantes
son muy diversos y no se conocen del todo. Aungque si existe un grupo de poblacion en el que e riesgo a contraer esta
patologia es mayor, como son las personas que tienen familiares de primer grado afectados por esta patologia o las
que padecen determinadas enfermedades, como som determinados tipos de dermatitis, diabetes, hepatitis, u otros.

A dia de hoy, su diagndstico se realiza fundamentalmente a través de dos tipps de examenes: analisis de sangre y
biopsia intestinal. El Gnico tratamiento que existe contra la celiaca consiste en retirar el gluten de la dieta de forma
estricta y de por vida, eliminando cualguier producto, sea alimento o farmaco, gue contenga trigo, cebada, centena,

espelta, avena, triticale o cualguiera de sus derivados (almiddn, harina...). En este contexto, es predso llevar un control
exhaustivo de los etiguetados de todos estos productos, que en Espafia como en el resto de paises de la UE, llevan un

logo distintive con forma de espiga rasgada.

Celebrado en Hospiten Tamaragua un
Taller en enfermeria sobre accesos venosos

Este taller sobre accesos wenosos ha sido impartide en Hospiten Tamaragua, con la
colaboracion de Laboratorios Rovi, y dirigido al personal de enfermeria del Grupo
Hospiten. Alrededor de 55 personas procedentes de diferentes centros del Grupo
asistieron al mismo.

El objetivo de dicho taller se centrd en capacitar v aportar [os conocimientos, avan-
ces y destrazas necesarias para poder realizar, por parte del equipo de enfermeria,
una atencion cualificada en la colocacion de accesos venosos, ademas de ensenar
como actuar ante posibles complicadones asi como mostrarles la manera de rea-
lizar un buen mantenimiento v cuidade de los mismaos.

Este tipo de talleres o curscs refuerzan el compromiso del Grupo Hospiten en for-
mar a sus profesionales para poder mantenerse actualizados en su labor diaria.
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Avances en el conocimiento de
la biologia tumoral posibilitan nuevos
tratamientos que mejoran la supervivencia
de los pacientes con leucemia aguda

MD Anderson Cancer Center Madrid ha organizado una nueva edicion del
congreso ‘Actualizacion en el Tratamiento de la Leucemia Aguda’

= El tratamiento de los pacientes con edad avanzada y leucemia aguda constituye un gran desafio.

= [ tratamiente de las leucemias refractarias a la poliguimioterapia de induccion o de [as personas que sufren una
recaida tras remision completa continuan siendo dos grandes retos en el abordaje de la enfermedad.

= Este congreso se ha convertido en una de las citas mas importantes de debate cientifico para los profesionales de-
dicados al tratamiento de leucemias agudas v al trasplante de médula dsea.

= El tipo de leucemia mas frecuente antre kos adultos es laleucemia mieloide aguda, con una incidencia cercana a los
dos casos por 100.000 habitantes.

El término leucemia agrupa a diversos tipos de cancer gue se producen en el tejido encargado de |a regeneracion de
la sangre en nuestro organismo. Entre los adultos, el tipo de leucemia aguda mas frecuente s la llamada lewcemia
mieloide aguda {LMA}, con una incidencia anual cercana a tres casos por cada 100.000 habitantes. Con el objetive de
ahondar en kos principales aspectos del diagnostico y tratamiento de esta enfermedad, MD Anderson Cancer Cen-
ter Madrid ha organizado el congreso "Actualizacion en el Tratamiento de la Leucemia Aguda’ que, tras
varas ediciones, se ha convertido en una importante cita para el debate cientifico dirigido a los profesionales
espedalizados en el abordaje de leucemias agudas v trasplante de meédula dsea.

Segln kos espedalistas, los avances kogrados en los ditimos tiempos en el conocimiento de la biologia tumoral de
esta patologia, asi como la mejora en los cuidados de soporte, espedalmente en el marco del trasplante de meédula
tsea, han permitido en la actualidad ofrecer mayores posibilidades de supervivencia a los pacientes tras el
diagnostico de leucemia.

Sin embargo, la comunidad cientifica reconoce que todavia continda enfrentandose a importantes desafios en &l
abordaje de |a leucemia aguda: el tratamients de los pacientes que presentan enfermedad refractaria a la poligui-
micterapia de induccién o que sufren una recaida tras haber alcanzado remision completa continda siendo uno de
nuestros mayores retos. Del mismo modo, necesitamos avanzar en el manejo de los pacientes en edad avanzada o
fragiles”, dice el Dr. Adolfo de la Fuente, médico adjunto al Servicio de Hegnal:nlngia de MD Anderson Can-
cer Center Madrid y codirector del congreso en colaboracion con e Dr. Miguel Angel Sanz, del Hospital Universitario
La Fe de Valenda. "Esto nos obliga a seguir trabajando en busca de nuevas y mejores opdones de tratamiento para
estos pacientes gue nos permitan aumentar todavia mas sus opciones de curacién y supernvivencia”, continda el Dr.
de la Fuente.

Para la revision de estos temas de actualidad, el congreso ha contado con la
participacion de expertos en el tratamiento de |a leucemia aguda v el tras-
plante de médula, como la Dra. Raguel de Ofna, jefa del Servicio
de Hematologia de MD Anderson Cancer Center Madrid; el Dr.
Steven Kornblau, especialista de The University of Texas MD
Anderson Cancer Center de Houston, ¥ numerosos doctores
de centros de prestigio. "La calidad v el alto nivel cientifico
de las presentaciones de los ponentes, sin duda, ayudara

a8 mejorar nuestra comprension y manejo de los pacientes
con diagndstico de la leucemia aguda®, advierte el Dr. de

la Fuente.

Actualizacebn
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Los principales chijetivos de esta edicién pasan por proponer una definicion concreta del tratamiento estandar
de la leucemia mieloide aguda, con espedial atencion en los avances en secuenciacion génica v la posibilidad
futura de ofrecer una seleccién personalizada de la mejor terapia para el paciente diagnosticado. “Por supuesto, revi-
caremos el importante reto de cdmo tratar a los paclentes de edad avanzada, interesandonos especialmente por los
agentes hipometilantes gue, en la actualidad, tamblén abren nuevas opciones v perspectivas a los pacientes”, dice e
especialista de MD Anderson Cancer Center Madrid.

Ademds, durante &l congreso los asistentes han analizado los avances en @l marco del trasplante de progenitores
hematopovéticos, el perfil de paclente idoneo para recibir trasplante en primera remision completa v las estrategias de
optimizacién de trasplantes en kos pacientes con leucemia mieloide aguda en recalda o refractario a la poliguimiotera-
pia de induccidn. Por ditimo, también se ha abordado el tratamiento de rescate de pacientes en recaida o refractarios,
la Importanda de los factores de prondstico v posibles apciones terapéuticas, asi coma el tratamiento de |a lewcemia
linfoblastica en of adulto, nuevas estrateglas y nuevos agentes terapéuticos.

Sobre la leucemia aguda

La leucemia es un cancer gue se desarralla en el tejido hematopoyetico -encargado de formar la sangre-, comao la
medula deea. La clasificacian de los distintos tipos de leuoemia se realiza segun la variedad de célula sanguinea
afectada y la velocidad de crecimiento celular. En concreto, la leucemia puede ser aguda o cronica.

Una leucemia aguda consiste en un crecimients rapido v excesive de células sanguineas inmaduras, de-

nominadas blastos. Esta enfermedad es mortal en ausencia de tratamiento, va que ocasiona & fracaso de la

hematopoyesis normal ocaslonando complicaciones como la aparidan de anemia, infecdaones y hemorragias.

Por &l contrario, [a leucemia cronica consiste en un crecimiento excesive de las ceélulas sanguineas ma-

duras. Habitualmente |a progresicn de una leucemia cronica es lenta y es posible alcanzar un equilibric que
permita una esperanza de vida larga con buena calidad de vida.

DOCENCIAE

INVESTIGACION

El diagndstico de la leucemia aguda se establece cuando hay un 20% o méas de blastos en la médula dsea. La
leucemia linfoblastica aguda (LLA) es mas frecuente en la infancia y al comienzo de la edad adulta, aungue también
se diagnostica en adultos. Por su parte, la leucemia mielolde aguda (LMA) es mas habitual en adultos.

Hospiten apuesta por el uso de simuladores virtuales
para la formacion y educacion de profesionales médicos

Hospiten Rambla v el provecto estructurante MOTIVA realizaron una demostracion del uso de simuladores virtuales
en la practica de la medicina. Se trata de unos aparatos de alta tecnokogia que permiten reproducir con todo detalle
casos clinicos concretos en paclentes virtuales con el fin de que los especialistas puedan entrenarse en situaciones
complejas v mejorar la eficacia de los diagndsticos y tratamientos.

El centro hospitalario, en colaboracidn con el Instituto Tecnoldgico de Canarias (ITC), participd en el foro Tecniolo-
gica Santa Cruz 2014, donde ofrecic a los profesionales que acudieron al evento |a posibilidad de practicar con un
simulador de téenicas de broncoscopla, capaz Incluso de reproducir algunos de los sonidos emitidos por un paclente
real durante la exploracion o tratamiento, como la tos.

Se trata de una aplicacidn con la que los asistentes al stand pudieron poner en practica téoni-
cas minimamente invasivas de forma simulada, bajo la supervision del Ingenlero Jorge
Ballesteros v en el marco del provecto FAST de la Obra Social La Calxa v la Funda-
clén Cajacanarias presente en el evento.

El simulader expuesto forma parte del equipo tecnobiglco adquiride en el mar-
- co del Plan MOTIVA, un plan de innovacion tecnioldgica en €l campo de la
g ; d i cirugia de minima invasion, reconstructiva v regenerativa, cuyo director clen-
tfico es el Prof. Dr. Manuel Maynar, ULPGC v Jefe del Servico de Diagnostico
v Terapeutica Endoluminal / Endovascular de Hosplten que ha sido pionero en
& uso de estas técnicas para el tratamiento de determinadas patologias como
la cirugia cardiovascular.

La participacién del grupo Hospiten en este foro se enmarca en el conjunto
de acciones con las gue el centro hospitalario promueve el uso de [as nue-
vas tecnologias en el campo de la medicina. En este contexto, el grupo
Hospiten lleva 15 afios en el desarrolle de diversas actividades de for-
macién dirlgidas a profesionales de la salud, dirigidas por el Prof. Dr
Manuel Maynar v codirigidas por el Dr. Rafael Uorens v D Ignacio Ze-
rodo, donde se utilizan bos nueves avances tecnoldgicos para mejorar
la practica de diversos tratamientos, con simuladores, operaciones en
tiempo real y trasmisiones a través de videoconferencias.
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Los expertos en Medicina Materno Fetal han analizado
en Canarias los ultimos avances para proteger al feto y

atender las complicaciones del embarazo

Hospiten ha organizado unas Jornadas de Medicina Materno
Fetal dirigidas a profesionales sanitarios.

El Grupo Hospiten celebrd e pasado 21 de junlo la I
Jornada de Actualizacion en Medicina Materno Fetal, di-
rigida al personal sanitario con el fin de dar a conocer
los dltimos avances tecnoldgicos v las técnicas medicas
que se aplican en la deteccidn, estudio v vigilancia del
feto, ¥ en las complicaciones del embarazo.

La iniclativa estuvo dirigida por el especialista en Obste-
tricia y Ginecologia, Walter Plasencia Acevedo, director
de la Unidad de Medicina Fetal de Hospiten, en la que
se ofrece atencidn especifica durante el transcurso del
embarazo ¥ que desde su puesta en marcha, hace tres
afios, ha atendido a mas de 4.000 mujeres y ha realiza-
do 100000 estudios ecograficos.

Segun ha explicado el Dr. Plasendia, hoy en dia los avan-
ces realizados en los estudios ecograficos vy analiticos
contribuyen a hacer un seguimiento mucho mas detalla-
do del procese del embarazo desde el primer trimestre
de gestidn, contribuvendo a establecer de forma mas
precisa el diagnostico v tratamiento adecuado de los

problemas fetales o compli-
caciones que puedan surgir
durante la gestacion.

El hecho de poder disponer
de un diagnostico prenatal
en la deteccion de cualguler
problema aporta Importan-
tes beneficlos, en la medi-
da en que permite mejorar
el prondstice de bos diferen-
tes casos diagnosticados v,
en muchos casos, llevar a
cabo Intervenclones prena-
tales que pueden salvar la
vida del feto, mejorar su

calidad de vida en el futuro v tratar a la futura madre
cuando es necesario, afadic Plasencla.

'EHG

En la actualidad, el retraso de la edad media en la que
la mujer se queda embarazada v el aumento de los ca-
505 de obesidad v diabetes, como consecuencia de los
camblos de habitos de vida, ha llevado aparejade un
aumento de los riesgos que pueden surgir durante [a
gestacian, como las anomalias cromosomicas, algunos
tipos de malformaciones y diviersas complicaciones para
la madre [estados hipertensivos, etc.). Sin embargo,
gracias |a medicina matemo fetal, muchos de estos
problemas pueden ser diagnosticados v tratados, afirmo
Walter Plasencia.

Ademas de Walter Plasencia, también Intervinieron
como ponentes el doctor José Fernando Luls Escudero,
del Hospital Muestra Sefiora de la Candelaria; la doctora
Catalina de Paco Matalla, del Hospital Universitario Vir-
gen de la Arrixaca de Murcia y las doctoras Margarita
Alvarez y Ingrid Martinez, del Hospital Universitario de
Canarias {HUC).

Finaliza el IV Programa de Formacion en Gestion de
Unidades de Enfermeria organizado por el Grupo Hospiten

En &l mes de diciembre de 2014 se celebrd en Santa
Cruz de Tenerife la entrega de Diplomas del V1 Progra-
ma de Formacién en Gestian de Unldades de Enfermeria
prganizade por la Direccidn de Operaciones vy la Direc-
cién de Recursos Humanes del Grupo Hospiten v en el
que han participado nueye diplomados en enfermeria
pertenecientes a Hospiten Bellevue, Hospiten Sur v MD
Anderson Cancer Center Madrid.

El curso ha tenkdo una duracion total de 720 horas, de
mayo a noviembre de 2014, y su objetivo es la forma-
cidn  en Gestion v Direccldn de Unidades Hospitalarias
en el Area de Enfermeria. El Programa consta de 10
modules entre los cudles podemos hacer mencion a:
Leqgislacion Sanitaria, Recursos Humanos, Gestion de
Arpas Operativas Hospitalaras, Organizacidn Hospita-
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laria, Seguridad del Padente, v Gestidn de Proyectos
Internacionales entre otros,
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SERVICIOS:

1. Atencion psicolégica.
2. Alojate gratuitamente en nuestros pisos de acogida.

3. Transporte de enfermos.
4. Préstamos de material ortoprotésico.
5. Apoyo de nuestros voluntarios en el hospital y en tu domicilio.
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Agradecimiento de Stephen Hawking,
reconocido astrofisico y cosmologo britanico,
al personal del Servicio Meédico del Grupo Hospiten

Stephen Hawking visito la Isla de Tenenfe con motivo de
la celebracidn del Festival Starmus, dedicade a la astro-
nomia, el arte v la midsica, en el gue presento el discurso
de Apertura.

Durante su estancia contd con ka asistencia del equipo
médico de Hospiten, al que agradecid con este mensa-
je la ayuda ofrecida por los doctores y enfermeras del
Centro.
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&/A: HOSPITEN RAMBLA — Flanta 42

Buencs dias, mi nombre es 1. P v estuve ingresado en
la planta 42 de Hospiten Rambla entre el 28/05/2014 v
el 03/06/2014 vy les envio este escrito, aunque 8s poco,
como agradecimiento en el tempo que estuve hospe-
dado....., si hospedado, pues nunca tuve a sensacon

de estar ingresado en un Hospital.

"Gracias” es para mi una palabra muy pequefa
pers con un gran slanificado, que en estos tiempas no
sg pronundcia tan a menudo como se deblera, pero en
mi caso, ¥ por la razién que sea, quiero dar las gracias
a Hospiten Rambla vy al personal de la planta 42 por el
trato profesional v sobre todo humano dispensado por
los extracrdinarios profesionales. Por eso quiero dar las
gracias al equipo al cual pertenecen todos ellos, por su
gran valor humana y por su excelente profesionalidad.
Los ATS, auxillares v todas las que forman parte de esa
planta. Quiero destacar la profesicnalidad v el excelen-
te trato personal que me brndd el Dr. Marcos Alonso
por levar adelante todo el proceso de mi recuperacian
durante los dias en dicho Hospital.

Por este e-mail de agradecimiento les expreso en nom-
bre propic ¥ de mi familia el reconcdmiento por la ca-
lidad profesional con gue ful tratado durante todo ese
bempo en dicha planta, siempre pensaré o iImportante
gue 25 para mi escribir una carta de agradecimients

a las personas que realmente importan y hacen gque
nuestro pase por ahi sea lo mas ameno posible, @rea
que slempre tendré presente.

Firmado:

)RR
Lin paciente gue no les olvidara

<] Hospiten LANZAROTE

:E Hospiten ESTEPONA

El dia 21 de Agosto nacic mi hijo Cristlan en Hosplten
Estepona. Me gustaria agradecer al equipo que me
atendic en el parta, por su profesionalidad v buen hacer,
me sentl muy arropada & hicleron fenomenalmente su
trabajo.

Desde agui quiero agradecer a Francisco Javier Fer-
nandez (matrdn) el cual dic alumbramiento a mi hijo,
Lorenze Betancourt {ginecologo) el cual siguid todo e
embarazo v estuvo presente durante el parto, v Esther
Mering (matrona) la cual estuvo con nosotros en todo
maomenta la noche anterior en los momentos de las con-
traccicnes vy dilatacién, v Eladio Valverde (anestesista).
En especial agradecer a Javier el matrén que me ayudd
enormemente a dar a luz a mi bebe en tan sélo 20 mi-
nutos en el expulsive gracias a su gran profesicnalidad.

Un fuerte abrazo mic vy de mi marido.

M. C
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:E Hospiten SANTO DOMINGO

Buenas tardes Dra. Aquey,

Por este medic quisiera agradecerle por los servicios y
las excelentes atenciones que me fueron prestadas al
mamento de mi ingreso.  El presente es para informarke
gue me he reintegrado v que cuenta con mi soporte y
n L.ﬁNEﬁRGTE apoyo ante cualquier -:a'sc-qqu-:: le pueda as-ls.tu.p Iavnl:
extender esta nota de gratitud a la Dra. Henriquez, al Dr.
Martinez y a todo el equipo.

Me despido enviandole mis mas cordiales saludos,

FOGHE TR

OEPARTAMENTS! CRPRRTMENT Dr. D B,

Supervisor Autorizaciones Medicas |
Oficing Principal.

e TR
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= @| Hospiten LANZAROTE

Congratulations on vour 15 years of wonderful
work. You saved ny life in February 2000 fo-
lbowing a heart attack and thanks to your staff 1
am still here today, Coming to the island in May
this year will visit to thank personally.

[~<] Hospiten CANCUN

Greetings. I met the anesthesiologist I believe her name was Dr
Crespo, and my fine surgeon Dr Dominguez. The both

I had the misfortune of fracturing my left patella while  explained to me and my husband what to expect. It was

on vacation in Cancun. all amazing.

[ was swiftly brought to Hospiten Cancun where we

were met at the door by Brenda. 1 was nervous at first 1 have had surgery a couple of times and I must say this

as [ am an BM in a hospital in Massachusetts, and I work  was the mest uncomplicated, streamlined experience 1

in the Operating room. 5o being familiar with procedure  have ever had. I woke up in a beautiful room , and my

in the states I was somewhat concerned. After Brenda care throughout the night was fine. Murses and assis-

began explaining to us what was to follow all our con-  G@nts were very good to me.

cems were addressed. She was so instrumental in our

first impression and stress level that the entire experien- I wish to say thankyou to everyone at the hospital for

e was wonderful. thelr kindness. 1 will not ever forget them.

My precp care was great , and I met such wonder- Ahways [ Gracdas),
ful folks like Yusef who seemed to know a little about
everything. Dr Abraham who added to my relaxation. K. 5.
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Estimado Dr. Marcelkd B

g deschr bo mas prof

e

de mi vida. Es
Atentamente,

M. L.
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= @ |Hospiten ROCA —@| MD ANDERSON MADRID
09 ABRIL 2014

Querida Caroling, slente haber tardado tan-
to en enviarte esto. Mi padre me dio tu mail
hace mas de dos meses, pero el tiempo se
va volando con un bebe.

Queremos darte mil gracias por tu saber ha-
cer esos once dias, por tu paciencia y carnifio
con un bebé tan pequefiito, y decirte que en
casa notamos enseguida una notona me-
joria, seguimos hadendo ks ejercicios con
ella a diario, & incluso su pediatra nos ha
diche que tiene un desarrallo motor bastan-
te avanzado para su edad. Inmediatamen-
ke nos acordamos de ti, ha side sobre todo
por tu intervencion, v de la tranguilidad v
conflanza en gue todo iba a ir blen gue nos
transmitiste desde el primer dia.

La pediatra también nos dijo que del cuello
ecta perfecta, sdlo le falta apovar un poco
mas la cabeza de su lado zquierdo para que
tenga la forma adecuada.

Ahora duerme bastante rato del lado iz-
quierds, incluso se gira mucho hada ese
lade, aungue sigue teniendo preferencia
hada el derecho.

De todas formas, no sé sl te parece, a los
seis meses que la llevemos, comao nos dijis-
ke, para que la valores de nuevo, los cumple
en Semana Santa, asi que después cuando
nos digas la llevamos.

Por ahora solo te puado mandar wna foto de
la primera vez gue se puso boca abajo sin
llerar, fue a los pooos dias de la dltima se-
sidn de fisioterapla. A ver sl te puedo man-
dar un dia un video del estado actual.

g
s
2
5
<

Un abrazo enorme de los tres, v muchisimas
gracias.
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Buenos dias 5rs,

Ante tode queremos agradecerle su
askstencia sanitaria v humana el pasado
06/07/08 Enero durante & parto y post
parta de nuestra hija M. B. H.

Loy &
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Nos gustaria remarcar la asistencia de to- ale coratin por FE VS LY e Aie AlEAS
0s Fu':a profesional que nos atendieron y Pu-pbemn BEC = L0 s an b 2580

en particular del Matron Juan Fermandez : j W & gnew tea
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quier mujer que fuera a dar a luz a su : g St S S ST v dht
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trato con sus pacientes. PP T e
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= @] Hospiten ESTEPONA
Estimada Sra. Estefamia:

He sido recientemente paciente de su clinica, v le escribo la presente con al proposito de gue por faver la haga llegar al gerente
a director de fa Clinica Roca, v si lo estima opartuno tambien a las personas que nombrare a continuacion.

Vivimos en un mundo lleno de prisas y estrés donde nadie tiene tiemps ni ganas de escribir salvo que sea para protestar por
alga, lo cual no me parece justo, =i se habla de lo malo tambien debe hablarse de lo bueno y esta es la razon de que yo les haga
saber |o siguients:

Me he sentido muy bien tratado hasta en los mas meinimos detalles por parte del personal de la dimica con 1 gue he tenido el
qusto de tratar, empezando por el personal de recepadn, correctos atentos v educados, usted, siempre paciente, correcta, eficaz
¥ ordenada en su trabajo, junto con el rasta de su equipo han hechao facil lo dificil, en cuanko a la sefiorita Herenia enfermara
que me atendic en quircfanc, la doctora anestesista d= quien no recuerdo su nombre {puede gue debido a la propia anestesia)
y al propio Dr. Rapanz, tengo que decir que me han impresicnado por su total profesionalidad, tacto y sobre todo por su capac
dad para transmitir confianza y la sensacion de realmente "astar en buenas manocs” todo ello de gran mportancia cuando uno
asta enferma y con ello temercss e insegura.

Y a5 por ello que considens de justida, felicitades e incuir en la felictacion a la gerencia ya que como empresario de muchos
anos soy consciente de lo dificil que es conseguir rewnir un equipa humano serig, correcto y eficaz por lo gue kos gerentes de la
Clinica Roca, algo han debido hacer bien para conseguir este grado de perfeccion en su plantilla y procedimientos y astoy seguro
de que no ha podido ser por suerte ni por casualidad,

Tambien creo que sea justo hacerles saber que su fama de excelente trato, servicio vy cuadros medicos les preceds, y gue han
conseguido que otras clinicas de la zona a pesar de sus instalaciones mas nuevas y mayares queden "a la altura del betun”
cuands s2 les compara con Yds. (¥ no s solo mi opinéon sino una opinion muy genaralizada, incluse entre los profesionales del
sactor ).

Cas=i es un placer ponerse enferma sabienda que estan ustedes ahd .............

Sin otro particular, agradecido, su pacients, 1 M. M. D

:
:
8
-

31



=@| Hospiten SUR
Hellz to The Doctors and all staff at Sur Hospiten.

On tha 14 December 2012 my father was admitted to
your hospiten with a heart attack, bronchitis and gas
troenteritis. Thanks to the care and skill of your doctars
and all the staff who make up a team i a hospital, my
father made a full recovery and was able to return to the
UK an the 1sk of January 2013.

I want you to know that what you did made a very big
difference to his Bfe. He is probably fitker nowe than he
was in the year before he came to Tenerife even at the
ape of 87. This has also enabled him ta be carer for my
mother who sadly suffers with dementia and now need
a companion nearky all the time. Without miy father’s good
health , her guality of life would be very difference.

I think that often you will nok know how a patient’s health
pragresses once they have left your hospital. - especially
those fram abroad. So please can you Ccommunicate to
all your staff cur appredation of the care you gave to
both my father and mother at that tme. I'm scory that
that means yet ancther translation for you interpreters! 1
hawve onfy one language. We wish you all good health and
success in your work in the future.

Bast regards,
.

[><] Hospiten BELLEVUE

17 Enare 2014
#fara; Elena, Tina v lane

Eqtarmos muy agradecidas par Su ayuda, cuarde ui kaspitakzada &l pa-
sada 8 de MNoviembre, {Podria pedirles adn otra cosa mas a ustedes?
Mg pustana que tradujeran la carta que k& adjunto y gue 3& 1a Mcieran
legar &l pardonal medica ¥ erfermeras.

Listedas, por supuesio, estan incluidas an ruesiras gradas.
Yo no s come hubiérames podide manejarncs sin wstedas

Saludog Cordiakas.
17 Ensre 2014,

Para: Todo 2l personal médica ¥ anfermeras | Emengenoas, Adm skIn ¥
Linidad de Cuidades. Inlanshash,

Muestrn agracecmienta v meajores desens

Jprante nuestras vacaoones en Tenantes, me sl erfermno v s hosp
telizado an &l Hospital Ballevus & 8 de Noviembee, Pase vanod dias an a
Hoapital, incliyendo das noches en cudados inkersivos,

M sienta muy aforfunads por todo @l persanal que cuidaron de mi,
doctares, enfermeras, personal de endoscopia v @mbien el parsanal de
ambulanoas, sin su pronta atencén, sus conacimicntas v sU amakbilidad,
ars cosas podrian haber ida mucho pear,

Ahora estoy del tode recuperado
w digTruto da mi normal «stilo de vida.

Gradas de nsevg




Nueve meses
y un gran dia

Durante nueve meses, i eres su hogar. El dia
de su llegada, confianos a nosotros ese privile-
qio.

En el Servicio de Ginecologia y Obstetricia
de Hospiten nos comprometemos a acompa-
Aarcs en el prinapie de vuestro camimo
juntos. Ofreciendo toda la profesionalidad,
ultimas tecnologias, las mejores instalaciones
y mucha, mucha complicidad en el embarazo
y el nacimiento




www hospiten,cam



