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Lliurament del primer Premi d’Infermeria

Hospital General de Granollers

El passat dia 21 de gener es va
fer 'acte de lliurament del
primer Premi d’Infermeria
Hospital General de Grano-
llers, que havia estat convocat
per la Direccié d’Infermeria
de 'Hospital juntament amb
el Col-legi de Diplomats en

Infermeria de Barcelona.

Aquest premi, al qual es van
presentar sis treballs, va ser
convocat per tal de fomentar la
investigacié en el collectiu de
la infermeria de la comarca
amb 'objectiu de millorar les
cures d’infermeria, 1 estava
dotat amb 250.000 pessetes
per al treball guanyador i
100.000 pessetes per al segon
classificat.

El jurat estava integrat per
dos representants del Col-legi
d’Infermeria de Barcelona, la
Sra. M. José Ortiz, vicepresi-
denta, i el Sr. Joan Enric
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Torra, responsable de Area de
Recerca, i tres persones desig-
nades per 'Hospital: la Sra. M.
Dolors Casacuberta, directora
d’Infermeria, la Sra. Manoli
Macarro, cap d’infermeria de
I'UCI, i el Sr. Joaquin Tomis,
professor de I'Escola Univer-
sitaria d’'Infermeria Gimber-
nat.

El treball "Inhibicién de la
mucositis inducida por _ifﬂao—
roucacilo con crioterapia oral
en pactentes d;'({_g;m;.rim-
dos de cdncer colorrec-
tal” va rebre el pri-
mer premi, pel seu
rigor metodologic i
per la millora de la
qualitat de vida que
pot comportar per a
un important col-lec-
tiu de malalts I'aplicacié
d’un protocol de cures
d’infermeria. Les autores del
treball guanyador sén Gloria

Pérez, M. del Carmen Artero,
Monica Garcia, Maria Pozo i
Mercedes Puyol. El segon
premi va ser compartit entre
dos treballs: “Educacié sanita-
ria en isuaris portadors de pro-
tesi total de maluc” de Niria
Martinez, Sonia Pérez, Sonia

Sabater 1 Mireia Baiges, i
“Millora de

la qualitat del registre d'infer-
meria en lacollida del malalt a
les unitats d’hospitalitzacié”
d’Alberto Martin i Eulalia
Guix.

A tots, moltes felicitats

dBaB

Els guanyadors
del Premi.

El Departament de Prevencié de Riscos Laborals

El mes de gener de 1998 es va
crear el Departament de Pre-
vencié de Riscos Laborals,
integrat a I’Area de Recursos
Humans, per tal d’anar millo-
rant continuament les condi-
cions de treball pel que fa a
seguretat i salut laboral i en
compliment de la normativa
legal vigent en aquesta mate-
ria. Per assolir aquest objectiu,
s’ha elaborat un programa de
treball que us expliquem a
continuacié. El programa s’ha

de considerar com una pri-
mera fase en la planificacié de
['activitat preventiva que
caldra desenvolupar a I'Hospi-
tal per a la implantacié de la
seguretat a tots els nivells de
I'organitzacid, i serd sotmés a
revisions periodiques a fi i
efecte de controlar I'adequada
consecucid dels seus objectius.

La metodologia

Assolir 'objectiu d'una millora
continua de les condicions de
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seguretat i salut vol dir tenir en
compte els tres factors, inde-
pendents entre ells, dels quals
depen el nombre d’accidents:
eliminar el maxim nombre de
punts susceptibles de produir
lesions o situacions de discon-
fort a les persones, evitar els
actes insegurs per part del per-
sonal de I’'Hospital i que
puguin ocasionar accidents, i
tenir cura del control medic i
administratiu de les baixes.

seo(Continua a la p. 2)
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A on ens condueix la
gestié dels factors
fonamentals?

La gesti6 d’aquests factors ens
purta a:

* Reduir l'accidentalitat, per la
disminucié de les baixes.

* Aplicar técniques preventives
de deteccid i valoracié dels ris-
cos existents a I'Hospital.

* Revisar els procediments de
treball i redactar les normes de

Seguretat corresponents.

L'Hospital de Granollers rep de 'TUNICEF
el guardé “Hospital Amic dels Nens”

Unicef, a través de la Iniciativa Hospital Amic
dels Nens, ha concedit I'acreditacié6 d””Hospital
Amic dels Nens” a I'Hospital de Granollers.
Aquest guardé es concedeix a aquells hospitals
que promouen i donen suport a I'alletament
matern com una pega fonamental en el benes-
tar maternoinfantil i com a primer benefactor
de la salut del nen.

A TI'hora d’atorgar aquest guardé, la Comisién
Nacional de Lactancia Materna-Iniciativa Hos-
pital Amigo de los Nifios ha destacar la impor-
tant tasca de promocid, proteccié i assisténcia a
I'alletament matern que es fa des de I'Hospital,
de manera coordinada amb I’Atencié Primaria.
El nostre centre des de sempre ha vetllat per
mantenir el vincle maternofilial i ha promogut
I'alletament matern amb tasques de sensibilitza-
cié 1 suport a les mares, i amb la formacié dels
professionals.

Amb la inauguracié, 'any 1995, de la nova
Unitat Maternoinfantil del centre, en que el
nadé no se separa de la mare des del moment de
néixer, 1 amb la promocié de I'alletament
matern i el suport a les mares que decideixen

alletar, I'Hospital s’ha volgut adherir a aquesta
iniciativa i ha aconseguit complir els requisits
necessaris per ser declarat “Hospital Amic dels
Nens”.

Aquest projecte va sorgir d’una iniciativa con-
junta de la UNICEF i de 'OMS, promoguda
per Nacions Unides, que va ser presentada a
Barcelona al principi de 'any 1993. La xifra
d’hospirtals que han obtingut aquest guardé
arreu del mén sobrepassa els 20.000. A I'Estat
espanyol, Hospital de Granollers és un dels 4
centres que té aquest reconeixement i ha estat el
primer hospital de les comarques barcelonines
—on es concentra el major nombre d’hospitals de
Catalunya- que ha rebur I'acreditacié.
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* Formar el personal.

* Plantejar les técniques pre-
ventives de manera que partici-
pin totes les persones implica-
des en cada area de
I’Urganitzacié.

Quines s6n les
activitats preventives?
Les accions que portem a
terme per tal de prevenir els
riscos laborals sén:

* L'organitzacié de la preven-
cié, que consisteix a definir la

politica de seguretat de 'Hos-
pital, les responsabilitats espe-
cifiques en matéria de segure-
tat de cada un dels seus
membres i les normes generals
de gesti6 de la prevencié.

* Lavaluacié de riscos i visites
de segurerat, que es fan per
detectar els riscos existents a
I’'Hospital tant dels espais fisics
com dels actes de les persones.
* L’analisi d’accidents per tal
de detectar les causes que els
han provocat i posar en marxa
accions per evitar que es repe-
teixin.

* La redaccié dels procedi-
ments de treball que no exis-
teixen i la revisié d’aquells que
ja existien es fan per detectar
els actes insegurs (riscos deri-
vats de les diferents tasques
que s’han de realitzar).

* La formaci6 del personal que
té l'objectiu d’assegurar que
tothom conegui les instruc-

cions necessaries per fer la seva
feina sense exposar-se a riscos
inacceptables.
e L’analisi de necessitats
d’equips de proteccié per al
personal en els serveis o unitats
avaluats.
* El Pla d’emergencia serveix
per organitzar totes les actua-
cions que cal fer a 'Hospital
en cas d’incendi, accident
greu, inundacid, amenaga de
bomba, etc.
Rosa Corredera
Técnic en prevencié de riscos

laborals
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VI Jornades Catalanes
d’Infermeria Comarcal

Amb motiu de la celebracié del 75¢ ani-
versari de l'edifici historic, els dies 21 i
22 de gener de 1999 es van celebrar les
VI Jornades Catalanes d’Infermeria
Comarcal a 'Hospital General de Grano-
llers, vuit anys després d’haver fet les pri-
meres.

Aquestes Jornades, organitzades conjunta-
ment amb I’Associacié Cartalana d’Infer-
meria, van reunir 150 professionals de tot
Catalunya sota el lema La infermeria
comarcal, un model d’inquietud
pmféﬁia?mf. S’hi van debatre, des de la
visié dels diferents ambits d’actuaciéd
—primaria, hospitalaria, universitaria...—
temes tan importants com la contribucié
de les infermeres davant les alternatives a
'hospitalitzacié convencional, la continui-
tat de les cures d’infermeria, la proposta
de coordinacié entre nivells assistencials i
que passa quan |'objectiu assistencial és

CUIDAR.

La conferéncia inaugural (“Infermeria
comarcal, un model d’inquietud professio-
nal’) va ser exposada per la Sra. Teresa
Gatell i Vallvé, directora d’infermeria de
Gestié Pius Hospitals de Valls (Alc
Camp).

La conferéncia de clausura ( “Enfocament
de la formacié necessiria per donar resposta
als diferents objectius assistencials”), va ser
oferta pel Sr. Benxamin Porto Porto,
infermer de 'atencié primaria de I’Area
Sud de Pontevedra i professor de sociolo-
gia a la Universitat de Vigo.

La valoracié global de les Jornades ha
estat molt bona: el 76% dels participants
van donar-li una puntuacié de 9 sobre 10.

Entre les conclusions a qué vam arribar
caldria destacar que:

* Les infermeres tenim un paper molt
important com a punt de referéncia per al
client i la seva familia.

* Per oferir una atencié integral i de quali-
tat cal que ens coordinem els diferents

nivells assistencials i que garantim que
aquesta coordinacio sigui interdisciplinaria.
* No existeix una tinica manera de cuidar,
sind que s’ha d'individualitzar per a cada
persona amb qui establim una relacié
assistencial.

Eulalia Guix

- /iatar Teatre

Fara gairebé mig any que Ziatar Teatre
va iniciar un projecte “al-lucinogen” que
consistia a escenificar una obra de teatre
que girés al voltant d’algun tema sanitari
socialment candent i envoltar-se, per dur-
lo tot a terme, de professionals capacitats
i de solvéncia contrastada. En el moment
que aquest text sera llegit per tots vosal-
tres al de Bat a Bat, el gruix primordial
del projecte —I'estrena de I'obra, I'esceni-
ficacié dels primers dies i la reposicié- ja
haurd acabat. Aprofitem aquesta revista
per oferir una sintesi de 'obra i per fer
. arribar a tothom un calid record d’agrai-
ment,

Fitxa técnica 1 sintesi

Ziatar Teatre
Una obra de text, d’interpretacié, de silen-
cis, de “tempos”, de canvis de registre sub-

tils, de prosa poetitzada, de direcci6 esce-
nica.

“Sara i Simén”

Autor: Manuel Dueso i Almirall

Actors: Josa Planas, Germa Morlans,
Lourdes Segales, Ivan Garcia, Isa Rodri-

guez i Jordi Esquius.

Direccié: Frederic Roda i Fabregas
Teatre: Teatre de Ponent de Granollers
Estrena: 29 de gener de 1999

Sintesi argumental de I'obra:

“Sara i Simén” és un retrat sociologic
d’uns personatges absolutament vigents i
que formen part d’un entorn social que ha
estat la diana durant les darreres décades
de la malalria de la SIDA. L’obra, dit
breument, s'articula en una primera part
situada al carrer i té el transvestisme i la
droga com a motors de fons, i una segona
part al voltant de I'hospital en queé I'autor
fa arribar els personatges a situacions clini-
ques i personals terminals gairebé sempre
viscudes amb una barreja explosiva
d’amor, desesperaci6 i tendresa.

Gracies per venir

Els components de Ziatar Teatre |
volem aprofitar aquestes ratlles i la
finestra d’aquesta revista per expressar el

nostre agraiment més sincer a tota la gent
que de manera directa o indirecta a través
de llur treball en aquesta institucio va tenir

-

celobert

coneixement d’aquest projecte i ha vingut
a les nostres representacions fetes al Teatre
de Ponent. Gracies de tot cor per fer-nos
vibrar, per fer-nos sentir realitzats i felicos,
pels silencis, els riures, els aplaudiments i
I'elevat grau d’emotivitat que tan sovint
vireu manifestar. Els que ens coneixeu
sabeu que tot el que diem és absolutament
sincer i sentit, sense cap mena de rerafons
convencional o forcat. Ha estat tan collo-
nut que mai no ho oblidarem.

Gracies per venir.

Jordi Esquius

sso(Continua a la p. 4)
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Opinions sobre I'obra

Els nostres companys, amb la seva inter-
pretacid, varen transmetre el dolor d'uns
personatges, els quals la vida castiga sense
pietat, amb una meritoria actuacis.

Per molts anys.

Neus Vives, Administracié
Senzillament fantastic, sorprenent...
M.G. Administracié

Una obra dificil posada en escena per
unes persones que han aconseguit trans-
metre la il-lusid per fer teatre.

Lourdes Ventura, CCEE

L'obra mha impactat, tant per la forca
del guié com per lexcel-lent qualirat
interpretativa dels actors, ja que han
actuat com uns grans professionals del
teatre.

Felicitats a tots.

Montse Roca, Diagnostic per la Imatge

Un grup de teatre, un grup d'actors, un
grup de professionals buscant els senti-
ments més humils i rastres de les persones,
posant al capdavall del carrer la luita
diaria de la vida convertida en un no res
0 en un tot quan la tendresa i la passid
domina la nostra propia existéncia.

Marti Pascual Ribas, cap de Compres

M'ha sorprés gratament que gent amateur
actués de forma tan professional. Voldria
ressaltar una escena magistral: la mort de
la Sara. Es una magnifica escena en la
qual tant la Josa com ['Tvan em van fer
sentir la crua realitat del moment.

Ramon Lépez, Hematologia

Entrevista amb Carme Barbany, o

La Carme Barbany diu que no, perd és una dona molt activa. Treballa al Departament
de Recursos Humans donant suport a les tasques de formacié i comunicacié, pertany a
I'equip de redaccié del dBaB, és historiadora i, a més, s’hi dedica. Acaba d’escriure un
libre sobre la historia del nostre Hospital, recentment va fer de comissaria de I'exposi-
cié 1328-1998: historia d’un Hospital i és membre de ’Area d’Historia i Art Medieval
i Modern del Museu de Granollers des del 1987. Ha estat membre de la Comissié del
75¢& aniversari de l'edifici historic, que estem a punt de cloure. I com que la seva curio-
sitat no té fronteres, li agrada molt viatjar. Aixo si, al marge de les rutes de les agéncies
i amb els ulls d’observadora d’altres cultures ben oberts. Quan parles amb ella, fer tot

aixo sembla el més normal del mén.

L'l de gener del 2000 fara 20 anys que treballa a 'Hospital de Granollers.

Carme, explica’ns la teva trajectoria a
I'Hospital?

De I'any 1980 fins al 1990 vaig ser
administrativa al Servei de Laboratori; del
90 fins al 94 em vaig estar al Servei de
Compres; I'octubre del 94 vaig optar a la
placa de secretaria del Servei de Medicina
Interna, on vaig treballar fins mitjan del
97, en que vaig passar a Recursos Humans
per donar suport a les tasques de formacié
1 comunicacio.

Per que vas estudiar historia?

Va ser una decisi6 forga sobtada. Tenia
clar que volia fer alguna cosa relacionada
amb les humanitats, la filosofia rtambé
m’interessava, perd al final vaig triar la
historia.

Quina és ara la teva relacié amb la histo-
ria?

Ara he acabat el llibre sobre la historia

de I'Hospital i vull fer un descans. Perd a
part d’aquesta feina, que ha estat especial
perqué m’ha permes aplegar dues coses
importants per mi com s6n I'Hospital i la
historia, quan puc faig treballs, alguna
cosa de recerca, algun petit article, parti-
cipo en altres projectes. ..
Sabem que la teva produccié com a his-
toriadora és forca amplia si tenim en
compte que també treballes a I'Hospital.
Com t’ho fas per arribar-hi?

Com voleu que ho faci? A copia de tre-
ballar, no hi ha més secrets. Hi dedico
una bona part del meu temps lliure.

A més, no es tracta només d’escriure, cal
fer recerca...

Si, és clar. Abans de posar-te a escriure
el que sigui, cal fer un treball de recerca a
arxius o, segons del que es tracti, hem de
fer treball de camp.

Hem?

Si, em refereixo al Grup d’Historia
Medieval i Moderna del Museu de Gra-
nollers, del qual séc membre. Es des
d’aquest grup que ens plantegem els temes
que volem tractar. De vegades ens arriben

des de fora encarrecs especifics. Per aixd
no és ran dificil com podria semblar; en
realitat és una feina d’equip i cal pensar
que son treballs que duren, normalment,
molt de temps.

Quin projecte destacaries d’entre tots els
que has fet en el camp de la historia?

Potser I'ultim, el del llibre sobre la
historia de 'Hospital. Entre els altres, des-
tacaria un treball anomenat De lz balma a
la masia sobre I'habitat medieval i modern
a la comarca, que va significar un impor-
tant treball de camp i va durar gairebé 10
anys, amb algunes interrupcions.

Que opines de la visié tipicament
androcentrica de la historia?

Es cert que la historia sempre s’ha expli-
cat a partir d'una visi6 masclista d’aquesta
societat. La forma de fer historia no és
més que un reflex de la manera de viure
d’una societat que, certament, encara és
androcéntrica o masclista. Perd des de fa
un temps s'estan fent coses per tal d’apro-
fundir en la historia de les dones a partir
del seu punt de vista.

Parlant ja de 'Hospital... queé creus que
és el més important que s’ha aconseguit
amb la celebracié del 75¢ aniversari?

Espero que I'Hospital hagi aconseguit
sortir dels seus edificis i que la poblacié se
I'hagi sentit més proper. Crec que li hem
donat una altra dimensié a I'Hospital, una
dimensi6 d’institucié oberta, d’un lloc al
qual no solament r'acostes quan tens un
problema de salut. El 75¢ aniversari ha
contribuit a millorar la imatge de la insti-
tuci6 a nivell comarcal i entre 'amplissim
col-lectiu de professionals sanitaris del
nostre entorn.

I pel que fa als professionals de I'Hospi-
tal, qué creus que ha significat?

Diguem que ha estat una oportunitat
per fer coses a nivell institucional, medic i
cientific que en un any “normal” potser
no haurfem pogur fer.

Com has viscut el fet que el 75¢& aniver-
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mpanya de 'Hospital i historiadora

sari hagi “reunit” la teva feina i la teva
dedicacié a la historia?

La veritat és que aixo de fer algun treball
de recerca sobre la historia de 'Hospital
sempre m’havia voltat pel cap. I mira per
on, el 75¢ aniversari, és veritat, m’ha
donat I'oportunitat de treballar-hi i, fins i
tot, de publicar un llibre que espero us
sembli interessant. Estic molt contenta per
la possibilitat que m’ha ofert aquesta
efemeéride d’ajuntar dues coses que
m’estimo molt.

T’ha costat molt fer aquest llibre?

No sé si m’ha costat molt. El que puc
dir és que no ha estat massa facil. Han
estat dos anys de feina i de recerca forga
complexa, sobretot perqué no ha estat sen-
zill arribar fins als documents que em
calien. Perd aixd és també la feina de I'his-
toriador.

Queé ens aportara de nou aquest llibre
sobre la historia de I'Hospital?

Una mica més d’aprofundiment sobre el
funcionament de 'Hospital en determina-
des ¢poques de la seva historia, algun
emplacament i, en general, el coneixement
d’alguns aspectes potser poc coneguts fins
ara. Hi ha també una part important en
aquest llibre que és el treball d’un grup de
vuit fotdgrafs de Granollers i la comarca,
que han aportat cadasci la seva visié sobre
alguns aspectes del nostre Hospital.

Hi ha alguna anécdota curiosa de la teva
recerca sobre la historia de I'Hospital?

Va passar una cosa curiosa i forga emo-

cionant. Un dia em va cridar la Merce
Estrany per dir-me que havia vist als bai-
xos de I'edifici histdric uns papers que
semblaven molt antics i que servien de
refugi als gats. Vaig baixar de seguida i ens
vam posar a mirar que era tot alldo. Eren
uns documents del segle XIV relatius a
parroquies de Girona que algt devia haver
amagat fa temps, i que, malauradament,
no tenien res a veure amb I'Hospital. I jo
que pensava que podia ser el document de
la fundacié de I'Hospital!
Que ha significat per a tu, tant a nivell
personal com professional, la coordinacié
i el suport que has donat a tots els actes
del 75¢& aniversari?

He aprés moltissimes coses. A més, aixd
m’ha permes “sortir” del mén de I'Hospi-
@l i congixer i relacionar-me amb profes-
sionals d'altres Ambits, la qual cosa ha estat
molt enriquidora.

semblances

Carme Barbany

Parlem d’una altra de les teves passions:
els viatges. Queé t'aporten els viatges?

En primer lloc, m’agrada viagar perqué
m’ho passo molt bé fent-ho. D’altra
banda, el viatjar és una gran escola, s’aprén
molt i Cadones de la importincia del rela-
tivisme cultural; és a dir, que no hi ha
coses bones o dolentes, siné que tot és
relatiu i depén de la cultura a la qual per-
tanyin.

Has passat per algun moment dificil en
algun dels teus viatges?

B¢, he viscut algun moment delicat,
perd aixod és com el que déiem abans,
cadascti s’ho pren de manera diferent. Si
viatges fora de les rutes turistiques esta-
blertes pots trobar-te en situacions compli-
cades, com per exemple a alguns paisos de
I’Africa, on els militars o la policia et
poden retenir tota una nit després d’haver-
te agafat el passaport. La sensacié és
d’incertesa més que de por. Afortunada-
ment mai no he tingut cap problema greu.
On t'agrada viatjar?

L’Africa m’agrada molt, per la vitalitat
de la seva gent.

dBaB

10 de curtes
Els cantautors. .. i el jazz.

No en tinc cap de preferida. N'hi ha mol-
tes que m han agradat.

Dins el darrver blau, de Carme Riera.
Tots si els productes sén bons i frescos. ..

No.

Una llanxa per poder tornar quan volgués.

Viatjar, el teatre, el cinema, llegir, no fer
I€s. ..

Cap en especial.
Peixos.

Ser felic.
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la farmaciola

Els trastorns del comportament alimen-
tari constitueixen un seguit de malalties
d’origen psiquic per a les quals encara no
s’ha trobat la causa fisica que n’expliqui
aparicié. La major incidéncia d’aquests
trastorns es produeix en la poblacié de 12
a 30 anys d’edat, i sén més freqiients en
noies que no pas en nois, amb una pro-
porci6 d’1 a 10.

Es desconeix la prevalenca real dels tras-
torns del comportament alimentari, ja que
molt sovint els afectats els amaguen i els
neguen reiteradament. Segons dades epi-
demiologiques de la Generalitat de Cata-
lunya, al llarg dels darrers anys s’ha regis-
trat un augment espectacular d’aquestes
malalties (amb un increment d'un 200%
en els dltims cinc anys), tal i com succeeix
també en altres paisos desenvolupats.
Aquest creixement ha fet que alguns espe-
cialistes parlin d’epidémia i que els tras-
torns del comportament alimentari hagin
esdevingut un problema de salut molt pre-
ocupant.

De les diferents
d’aquesta mena de trastorns, la bulimia és

manifestacions

més prevalent que I'anoréxia (1,1% en

Alteracié del comportament
alimentari en I'adolescéncia

front del 0,5%) i, segons diferents estudis,
entre el 25% i el 50% dels pacients amb
anoréxia presenta també bulimia, cosa que
dificulta el diagnostic. A grans trets podem
dir que ambdues patologies es caracterit-
zen per presentar una por a l'augment de
pes. En el cas de I'anorexia, el pacient vol
mantenir el pes per sota dels limits nor-
mals i té una percepcié alterada de la seva
imatge corporal; en les dones, a més, es
produeix una alteracié dels cicles mens-
truals. En la bulimia es presenten episodis
de voracitat que s’acompanyen d’una sen-
sacié de peérdua de control de la ingesta i
que solen fer-se en solitud; aquests episo-
dis es donen sense tenir préviament la sen-
sacié de gana i generen després un senti-
ment de culpabilitat, contrarietat o
depressié. Cadascuna de les dues patolo-
gies es pot dividir en dos tipus: d’una
banda, les que comporten la practica de
mesures per tal d’evitar 'augment de pes,
com sén el vomit, la ingestié de laxants,
ditiretics, etc., i, de I'altra, les que s’acom-
panyen de mesures compensatories com
s6n ara [exercici fisic intens i el dejuni.

Hi ha una série de factors culturals espe-
cifics de risc per desenvolupar una altera-

ci6 del comportament alimentari. Aquests
factors poden ésser deguts a una predispo-
sicié individual, a I'entorn familiar i a les
pressions socials i publicitiries en relacié
amb 'estereotip que un cos prim com-
porta major exit personal. Entre els perso-
nals cal destacar la preocupacié pel pes en
edats molt precoces, la manca de satisfac-
ci6 amb la imarge corporal, la preséncia
d’obesitat, de depressié, d’una alteracié
afectiva, la manca de control dels impulsos
o la baixa autoestima. Els antecedents
familiars d’alcoholisme, de depressié,
d’alteracié del comportament alimentari i
d’obesitat sén freqiients en aquest tipus de
pacients. Hi ha uns certs grups de pobla-
cié que sén més vulnerables, com sén les
ballarines, les models, les atletes. ..

Es important detectar precogment
aquests trastorns, ja que s'ha observat que
una intervencié rapida augmenta |’&xit
terapéutic. El tractament és complex i llarg
(pot durar anys) i hi intervenen diferents
professionals sanitaris: psicoleg, psiquiatre,
endocrinoleg, pediatre, ginecoleg...

Dra. Assumpta Recassens
Metge endocrindleg

celobert

El proppassat 28 de gener va tenir lloc al
Museu de Granollers la presentacié de la
poneéncia L’Hospital de Granollers, de
Bertran de Seva fins als nostres dies, a
carrec de Carme Barbany.

L'acte s'inscrivia dintre del cicle de ponén-
cies que organitza cada any el Centre
d’Estudis de Granollers, entitat membre
de I’Associacié Cultural que té com a
objectius impulsar la recerca i difondre els
estudis que, en diferents camps —la histo-
ria, les ciéncies naturals, la geografia,
I'arqueologia, la sociologia, etc.- es realit-
zen sobre Granollers i la seva comarca. No
podia, doncs, ser més apropiada a les acti-
vitats del Centre d’Estudis la celebracié
d’aquesta ponéncia: sabiem que la comis-
sié organitzadora del 75¢ aniversari de la
Fundacié Hospital/Asil de Granollers

havia encarregat un estudi sobre la historia
de 'Hospital a Carme Barbany i que la
seva investigacié havia donat fruits impor-
tants. La ponéncia podia ser I'ocasié per
donar-los a congixer a la ciutar i, al mateix
temps, 'oportunitat perqué el Centre
d’Estudis se sumés a la celebracié del 75¢&
aniversari del nostre Hospital. El Museu
de Granollers, que en aquell moment aco-
llia una espléndida exposicié sobre la
historia de 'Hospital comissariada per la
mateixa Carme Barbany, era 'ambit per-
fecte per presentar-la. La ponéncia, com
era d'esperar, va ser plena de contingut:
Carme Barbany va repassar la historia de
I'Hospital des de quatre vessants (el marc
normatiu de la institucié, les diverses ubi-
cacions de "'Hospital, les seves finances i el
desenvolupament de I'assisténcia en les
diferents epoques), tot destacant els aspec-

Ponencia sobre la historia de 'hospital

tes més innovadors que ha aportat la seva
recerca. D’entre aquests, cal destacar les
seves conclusions sobre els canvis
d’emplagament de 'Hospital durant la
segona meitat del segle XVI, que es pre-
sentaven publicament per primera vegada.
El Centre d’Estudis ha recollit la ponéncia
al seu anuari Ponéncies i, amb la seva
publicacié, quedara a la disposicié de tots
aquells que vulguin consultar-la. A I'espera
del seu llibre sobre la historia de I'Hospi-
tal, tenim, doncs, resumides en un article
les darreres aportacions sobre la historia de
I'Hospital des dels seus origens fins els
nostres dies.

Jordi Planas i Maresma
Comissié Directiva del Centre d’Estudis
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Urgencies fa front a una forta

pressio assistencial

El nostre Servei d’Urgencies ha hagut de
fer front aquest hivern a una pressi6
assistencial que esta molt per sobre del
que era previsible en funcié de les dades
d’anys anteriors. Aquesta forta pressié no
és excepcional pel nombre de malalts ate-
sos, sin6 per la seva llarga durada i per la
gravetat d’alguns casos. Aixo provoca una
disparitat entre oferta i demanda que es
concreta en el fet que hi hagi a I'Area
d’Urgeéncies pacients sense llit d’hospita-
litzacié.

Davant d’aquesta situacié de col-lapse, la
Direccié de I'Hospital ha adoptat una
série de mesures per tal de pal-liar aquesta
forta pressié assistencial mitjangant I’habi-
litacié d’alguns recursos. La sala d’espera
de Pediatria s'ha transformat en sala
d’observacié i ha estat dotada de cinc llits
amb equipament complet per donar aten-
cions d’infermeria. Els reforgos de perso-
nal s’han centrat en la preséncia d’un
facultatiu de medicina interna els dies en
que el nombre i la complexitat dels
pacients sense llit supera la capacirat
d’atencié de I'equip habitual. La necessitat
d’aquest reforg s'estableix dia a dia. També
s'han reforgat els equips que s’encarreguen
del passi de visita en les plantes d’hospita-
litzacié medica durant determinats caps de
setmana. El personal d’infermeria s’ha

reforcat amb un auxiliar els dies de
maxima activitat. També s’ha posat en
marxa una prova pilot d’hospitalitzacié a
domicili, sobretot per a malalts amb pato-
logies molt concretes com ara la insufi-
ciéncia cardfaca, les malalties respiratories
croniques, les pneumonies o altres infec-
cions. Per a aquesta alternativa a I'hospita-
litzacié convencional I'Hospiral destina un
equip format per un metge i dues inferme-
res.

La forta pressié assistencial ha fet que la
derivacié a altres centres de malalts pen-
dents d’ingrés durant el mes de gener hagi
passat dels 15 de 1998 als 35 del mes de
gener d’enguany. :

Malgrat que la pressié assistencial ha
estat excepcionalment forta, el nostre Ser-
vei d’Urgeéncies ha pogut trobar les solu-
cions més adients per continuar atenent la
demanda sense greus problemes per als
malalts que han optart pel nostre Hospiral.
[ aixd es deu, a part del nombre més gran
de recursos destinats a pal-liar la situacié, a
la professionalitat i la dedicacié demos-
trada en tot moment pel personal assisten-
cial d’'Urgencies, tal i com demostren any
rere any els resultats de les enquestes de
satisfacci6 dels usuaris.

dBaB

sala de lectura

Eduard Estvill, Sylvia de Béjar: Duérmete
nifto. Plaza & Janés. Barcelona, 1997

Quan comprem una radio, una cafetera,
sempre ens donen un manual d’instruc-
cions d’ds ben il-lustrat, fins i tot en diver-
sos idiomes. Perd quan sortim de I'hospi-
tal amb una criatura sota el brag, totes ens
preguntem: i ara, queé?

Aquest llibret intenta ser un manual
d'is de com fer dormir el nostre nadé i,
alhora —la qual cosa no és menys impor-
tant— com poder descansar nosaltres, els
pares, una mica més.

Duérmete nino

Duérmete nifio és un bon ajut per a tots
els pares, tot i que en aquests temes dos i
dos no sén quatre. Es un llibre planer,
entenedor i facil de llegir, amb molt de
sentit comu, que exposa molts dels dubrtes
que ens plantegem els pares “novells”.
Crec que pot ser qtil a totes les parelles
primipares i aportar-nos una mica més de
confianga a I'hora de tenir cura del nadé.

Podeu trobar I'edicié en catala titulada
Nen, a dormir.

Sylvia Sanz

celobert

Sessions
d’Infermeria

3 de febrer “Comissié de Formacié Continua
d’Infermeria. Qui som, qué fem?
15.00 Sra. Lourdes Vega,
Sr. Jordi Vera,
Sra. Eulalia Guix
(membres de la Comissid)

8 de febrer Tecnic d'infermeria grau mig.
Titulacid, revalidacid, competéncies.
15.00 Sra. Agustina Munoz

presidenta del Sindicat
d Auxiliars (SAIC)

10 de febrer Electrocardiograma I.
Interpretacid i criteris de normalitar: el ritme
sinusal.
15.00 Sra. Marian Benet
infermera d'UCI

10 de marg “Electrocardiograma Il. Aritmies.
15.00 Sr. Jaume Aragones
supervisor de nit

24 de marg "Ritme deposicional”
15.00 Sra. Carme Pedreno
infermera de cures pal-liatives

31 de marg “Electrocardiograma IIl. Cures

d'infermeria de 'IAM”
15.00 Sra. Montse Gordo
infermera d' UCI

14 d’abril “Consentiment informat. El paper de

la infermera”
15.00 Sra. Manoli Macarro

28 d’abril “Maneig de la medicacié del carro

daturs”
15.00 Sra. Marta Soldevilla

Sra. Asun Romero

infermeres d UCI

5 de maig “Protocol de rentat de mans”
15.00 Sra. M. Dolors Navarro

12 de maig “Ritme de 6 hores”
15.00 Sra. Maria Vila

2 de juny “Part eutocic. Visié d'una llevadora”
15.00 Sra. Eulalia Fierro
levadora

Cursos:
Curs de mobilitzacié de malalts.

Del 12 al 16 d’abril de 1999
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les golfes

Solucio dels MOTS ENCREUATS nimero 27
H: 1. Monocromatic. L- 2. Isdsceles. Cura.- 3. Or. S.
Fill. Son.- 4, Ececee. Oest. BQ.- 5. Post. Ra. Mos. Au.-
6. ipO. Rest. Les. [.- 7. Totalitar. Rius.- 8. Erer. Xeno-
fob.- 9. lorE. Ratafia.- 10. Isis. Bit. L. RS.- 11. 6iC.
Toxoplasma.- 12. M. Ant. Roina. R.- 13. acimeX. Indis.
A.- 14, Xérif. Tas. Tu.

V: 1. Mioepitelioma.- 2. Osteoporosi. C.- 3. No. Esoté-
ric. IX.- 4. Osset. Ares. Ame.- 5. CC, E. RL. tneR.- 6.
Refereix. Borxi.- 7. Oli. Astérix. F.- 8. Melé. Tanatori.-
9. asleM. Tot. Pont.- 10. T. Sol. Fallida.- 11. IC. tseroF.
Anis.- 12, Cus. sibl. Sas.- 13. Roba. U. Arm, T.- 14.
lanquis. Sarau.

Escudella barrejada

Namero 28

Solucié a ’TESCUDELLA BARREJADA ndmero 27
CABEDO M= Rosa, CERVELLO Betlem, CONESA
Laura, CORCHERA Catalina, ESPADA Andreu,
ESTANY Maragda, GALERA Jesis, GARRUCHO
Manel, GONZALEZ M?2 Isabel, GORDO Carme,
MORALES Ana, MORENO Manuel, NAVARRO
Francisco, NOGUERA Ramon, OLLER Carmen,
PADROS BOU Juan, PEREZ M2 Gloria, PRUNA
Xavier, RUIZ M2 Pilar, VINETA Marta.

Mots encreuats

Soluci6 TARGETA FALSA
JOSEP CASANOVAS VIDAL

nimero 27

Guanyadors per sorteig, entre les solucions
correctes de “Les Golfes’ del niimero 27:
Escudella barrejada: Neus Vives

Mots Encreuats: Esther Almansa

Targeta falsa: Santi Grau

Us recordem que sortejarem un llibre entre tots els encertants
de cadascun dels passatemps. Podeu diposicar la solucié a la
bistia que trobareu al costat de la Unitar d'Informacié i
Atencid al Client.

Dara limit per entregar els resultats de

“Les Golfes 28™: 21/05/99

Nimero 28

Del dret i del revés, recte i de través, podeu

trobar 20 companys de treball. Per MTS
INOPPAZAILUJAME |
TBARDAHKLANIVOHS
NESESORISASNSIDESR SHIL R IIBS &
EINRIIFCICR U Zi0 [SiIEVAEAN
U'Z ESPEOSE ASN T SEIGR CIN A
ARSTNERROTANNAIC
NOS UECETAIMA S EXRESTL A
ESTROAR ZoAl eDUAR] - CRUEISIMS AT D
BSRTNOFASERETMSA
LATSENAMSUSE JMRL
E-T=l| F EST. R0 PR 'EXT SSESARL)
USISE - DUASISS SYEOSC REE T80 PIC
QDALLESORRESORSA
AUBUGRIXHTIDUJAM
RJAYATADEMAHOMGN
Targeta falsa Nimero 28

Sembla una senyora “de alto copete”...
pero és un senyor alt de cabells blancs.

LOLITA CANOSA CUPETE

H. 1. Acci6 de desabillar-se (pl). 2. Retribucié

123 4 5 6.7 8.9 1011 1213 14

d'un funcionari. Darrere. 3. (Al rev.) Suissa hi és

per entremig. Planta al-loctona de grans fulles
basals, rigides i carnoses, que s’ha naruralitzat

extensament a la costa mediterrinia. 4. Tassa

sense nansa. Llerra grega explosiva, (Al rev.) Qui

en remena els dits se n'unta. Cent. 5. Serveix per
volar. Serp que no té dents especialitzades en la

injecci6 de veri. Primera sil-laba d'una cangé

d’Eurovisié. 6. Consonant repetida. Gel anglés. El

qui fa orles, 7.
Badies petites aptes per arrecerar-hi les naus.

‘eu de comandament. Nitrogen.

90 =] OGN W e B e

Consonant repetida. 8. Un Garefa molt podtic. 9

(Al rev.) Carbonic, de ciutat... perd el més
divertic és I'hilarant. La primera. La segona 10

(quina?) repetida. 9. Una lona sense vocals. El seu 11

simbol és una estrelleta. Creu. 10. La iaia no té
cap. Que pot ésser immergit... 11. Dimarts

il-legible. Nou-cents noranta-nou. Fixar data. 12. 13
Aquella repetida. La primera. Deixat de banda. 14
Est. 13. (Al rev.) Bales de calibre molr petit. Arbre

que es fa sobretot en indrets humits. Barri de

Barcelona. 14. Segueix el llamp. Est. Antigament era [luro,

V. 1. Aquestes campanes no poden tocar, no tenen batall. 2. Accié d’empoltronir o empoltronir-se. 3. Embruta,

Consonant que fa vibrar la llengua. (Al rev.) La de Granollers és el Congost. 4. Déu per als musulmans, Indi del Peru.
Cau quan s'acaba 'obra. 5. No arriba a tenir un buf. (Al rev.) El telén del Teatro Real de Madrid lo hace al final.
Amen, per al senyor del teatre de Madrid (dues paraules). 6. El qui fa imatges. Tona métrica. El negre era una revista
satirica. 7. Mortal. Trastorn afisic consistent en la pérdua parologica de la comprensié i la utilitzacié dels simbols del
llenguatge. 8. Consonants. Impregnarem amb iode, L'arbre dels llocs humits. 9. El senyor del teatre de Madrid lliga.
Coure amb oli bullent. Arbre semblant a 'om. 10. Mil. Flascons que contenen un medicament. (Al rev.) Reis molt
esperats. Creu. 11. Lloc de moltes eres. La d'en Brossa. Pirosi. 12. L'emperador de la lira. Abreviatura molt usada a
Ihospital. Repetir, a peticié del public, fragments musicals o teatrals, i el senyor de Madrid ha de pujar i baixar moltes
vegades el teld. 13. (Al rev.) El de Talia és el del teatre. (Al rev.) Els boletaires estan molt contents quan en troben un.
Segona sil-laba de la cangé d’Eurovisid. De cap manera. 14. No sap ¢l teléfon de cap metge. Aquesta xarxa també

inclou les autopistes. Marina Molins

el rebost

Ingredients:

- 250 g de cigrons secs

- 400 g de patates

- 250 g de cebes

- 300 g de tomaquets madurs

- 250 cc de llet (por ser descremada)
- 1 rovell d’ou

- Condiments

- Oh
- Sal

Temps de preparacié:

Cur si es tenen els cigrons cuits.

Recepta de cuina cardiosaludable

Crema de cigrons

Preparacié uns 4 cm. Rectifiqueu de sal i deixeu coure a
poc a poc uns 30 minuts.

Passat el temps de coccid, feu un puré. Afegiu
la llet i el rovell d’ou batur. S’ha de remenar
energicament perque el rovell no es prengui.
Torneu a posar al foc. Quan arrenqui el bull la
crema ja estard a punt.

Nota: Atencié amb el rovell d’ou, que ha
d'arrencar el bull perqué no hi hagi problemes
de contaminacié.

Antelacié: Tant si se serveix calenta com freda,
la crema es pot presentar a la taula amb bol de
consomé.

Coure els cigrons i guardar el suc de la coccié
Pelar les patates i tallar-les a trossos

Pelar i picar la ceba

Ratllar els romaquets

Elaboracié

Poseu a sofregir la ceba en una olla amb 2
cullerades d’oli. Quan estigui estovada, poseu-
hi el tomaquet, deixeu que cogui uns 5 minuts,
afegiu-hi les patates i deixeu sofregir uns
minuts. Tot seguit tireu-hi els cigrons i el suc;
el liquid ha de sobrepassar la resta d’ingredients




