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Un visi en la

t en Cadiz. /EDUARDO RUIZ

La segunda
vanguardia de
Guinovart

Una exposicién recoge en Cadiz
los mejores grabados del artista
cataldan

PEDRO ESPINOSA

Dicen de Josep Guinovart que
cuando era nifio le crecié un pin-
cel en la mano. Lo utilizaba con la
maestrfa del que maneja un
miembro mas de su cuerpo. Y
también cuentan que el artista
barcelonés murié con ese pincel
en la mano. Tras su adids, a fina-
les de 2007, una serie de exposi-
ciones recuerdan la trayectoria

a de Josep Guil

de este seguidor de Picasso. Ase-
guran que la suya fue una segun-
da vanguardia al fusionar en sus
grabados y pinturas otra manera
de asimilar el arte popular.

La muestra que Caja Medite- |

rrdneo y el Ayuntamiento de Ca-
diz han llevado hasta una de las
salas de exposiciones.del castillo

de Santa Catalina tiene por titulo |

Tierra y memoria. La componen
41 grabados entre litograffas, seri-
graffas y otras técnicas como el
aguafuerte. Son de diferentes eta-
pas de su prolongada carrera. El
artista murié con 80 afios y du-
rante la década de los cincuenta
forma parte de un joven grupo
de talentos vanguardistas de pos-
guerra que, a través de su arte y
su presencia en ciudades euro-
peas, traté de imprimir un nuevo
aire a la pintura en Espafia.

En su obra destacan dibujos,
carteles y grabados, como los
que ahora se exponen en la capi-
tal gaditana. “Era rudo e intuiti-
vo”, dice de él el critico Joan
Manuel Bonet. Su primitivismo le

llevaba a retratar desde la abs- °

traccién el paisaje que le rodea-
ba de una manera directa, pero
sin renunciar a una gran sensibili-
dad. Entre los 41 trabajos selec-
cionados destaca su fijacién por
la naturaleza, por la pulsién de la
tierra y la fuerza del paisaje. “El
grabado te da la cara y la cruz”,
solfa explicar Guinovart, “la cara
de la ilusién y la cruz del miste-
rio”. Sus paisajes juegan con los
colores y referencias muy reco-
nocibles.

EN EL CASTILLO DE SAN SEBAS-
TIAN. CADIZ. HASTA EL 10 DE FE-
BRERO. DE 11.00 A 19.45. GRATIS.

S
t Cine

‘TAXI DRIVER’

Proyeccién en versién original
subtitulada de la pelicula Taxi dri-
ver, rodada en 1976 por Martin
Scorsese. El filme estd ambienta-
do en Nueva York, poco después
de terminada la Guerra de Viet-
nam, y estd protagonizado por Ro-
bert de Niro, que representa a un
ex combatiente solitario y mental-
mente inestable que comienza a
trabajar como taxista. Tras la peli-
cula se abrird un debate.

EN LA FACULTAD DE CIENCIAS. A LAS

.27.30. ENTRADA LIBRE.

7

Musica

MANUEL CARRASCO

Presenta Inercia, un dalbum, el
cuarto de su carrera, en el que su
habitual sonido pop y sus influen-
cias andaluzas se enlazan con
unos arreglos de corte mds inter-
nacional que en sus tres anterio-
res trabajos. El universo de Ma-
nuel Carrasco alcanza su maxima
expresién en este album que se

“abre con Sigueme, un primer sin-

gle que es toda una invitacién a
descubrir las claves del éxito de la
concepcién de este nuevo pro-
yecto discografico.

EN EL TEATRO CERVANTES. A LAS
20.30. pE 22 A 30 EUROS.

P
Musica
STEFAN CIRIC
Concierto de piano del mdsico
de Belgrado, que logré el Premio

Rosa Sabater al mejor intérprete
de mdsica espafiola en el pasado

Concurso Internacional de Piano
de Jaén. En los dltimos afios, Ci-
ric ha obtenido resonantes éxitos
en Gran Bretafia, Austria (con la
Orquesta Sinfénica de Viena), Ca-
nadd y China. El programa incluye
obras de Brahms, Granados, Mo-
zart, Chopin, Faure y Ravel.

EN LA REAL SOCIEDAD ECONOMICA
DE AMIGOS DEL PAfS. A LAs 20.00.
CON INVITACION.

Cine

ERIC ROHMER
Frangois, un joven estudiante que
trabaja de noche, descubre que
su novia, Anne, se estd viendo
con otro hombre. A partir de ese
momento Frangois empezard a
seguir al supuesto amante, un
aviador al que descubrird con
otra mujer. Durante su espionaje
Francois conocerd a una joven
que le ayudarad a encontrar una
explncaoén a esta confusa sitya-
cién. Eric Rohmer dirigi6é La mu-
jer del aviador en 1980 y se
proyecta dentro del ciclo que
se sigue de este genial direc-
tor europeo.

EN LA FILMOTECA DE ANDALUCIA.
A LAS 18.00 vy A LAS 21.00. 0,90
EUROS.

vilap
Exposicion
TRIART 2008
Por segundo afio consecutivo,
se celebra en Trigueros un cer-
tamen de arte contempora-
neo que reune a jévenes artis-
tas. El Centro Civico Convento
del Carmen acoge esta iniciati-
va creativa en la que que lleva-
rén a cabo exposiciones, po-
nencias, performances y que re-
tne a disciplinas como la pintura,
la fotograffa, las instalaciones y el
video-arte.

EN LA PLAZA DEL CARMEN. DE 18.00
A 21.00. ENTRADA GRATUITA.

S

Exposicion

MARTIN FREIRE

Invasores del espacio es el titulo
de la muestra que presenta Mar-
tin Freire (Sevilla, 1975), que, a
través de una instalacién y pintu-
ras, establece un didlogo abierto
entre lo pictérico y lo escultéri-
co. El titulo de la exposicién alu-
de a una decidida intencionali-
dad de ocupacién del volumen

espacial de la galerfa sevillana.
EN LA GALER(A FULL ART. HASTA EL 7
DE FEBRERO. GRATUITO.

ALMER
Conferencia

COOPERACION

Los cooperantes Ana Lirola L6-
pez, Diana Riafio Acevedo y Tito
Spinola Guirao cuentan sus expe-
riencias de cooperacién en Sene-
gal, Guinea Bissau y Madagascar,
respectivamente. Lirola coopera
con FunDeSCan, Riafio lo hace
con Cruz Roja y Spinola con la
Fundacién Agua de Coco. Sus tes-
timonios ofrecerdn una descrip-
cién en primera persona de la
. .situacion real del continente affri-
cano.

EN EL EDIFICIO. DE HUMANIDADES DE
LA UNIVERSIDAD DE ALMERIA. A LAS
12.00. GRATUITO.

L

Exposaaon

Maria Caiias.

MARIA cANAS

Cajasol retine los trabajos de dos
artistas muy diferentes. Marfa Ca-
fias juega con el humor en sus
obras. Humor negro de trazo
grueso que busca la reaccién del
espectador. Hay referencias a los
toros, la televisién, la pornogra-
ffa. Son piezas muy directas, sin
excusas, que reivindican un arte
transgresor y actual. Las fotogra-
ffas de Juan Carlos Martinez bus-
can el erotismo, la sensualidad.
En su trabajo también invita a de-
batir entre lo aceptado y lo prohi-
bido, entre lo publico y lo priva-
do, entre lo que puede y lo que
no debe ser.

EN LA SALA CAJASOL DE LA CASA
PEMAN. DE 11.00 A 14.00 Y DE
17.00 A 20.30. ENTRADA LIBRE.

Siempre acabamos llegando

a donde nos esperan

José Saramago narra el insélito viaje
del elefante Salomoén a través
de la Europa del siglo XVI.

Una aventura épica llena de humanidad,
humor y sabidutia.
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Dormir menos de
siete horas favorece
los resfriados

La falta de descanso triplica el riesgo
de contagio por el virus del catarro

MONICA L. FERRADO
Barcelona

Dormir bien también contribuye
a prevenir los resfriados. Una
persona que duerma menos de
siete horas y se expone al virus
del catarro mas comn, el rhino-
virus, tiene el triple de posibilida-
des de acabar enfermando, se-
gun los resultados de un estudio
realizado por investigadores de
la Universidad Carnegie Mellon,
del hospital de Pittsburg y la Uni-

versidad de Virgina, de Estados .

Unidos, publicado en Archives of
Internal Medicine, de JAMA.
Durante dos semanas, los in-
vestigadores recogieron datos so-
bre la calidad del suefio de 153
adultos con una edad media de
37 afios. Ademds de registrar el
namero de horas que durmie-
ron, se les realizaron tests para
valorar si habian dormido bien,
es decir si las horas de suefio ha-
bian sido realmente eficientes. A
continuacion, con el fin de obser-
var su resistencia al catarro, los
expusieron al rhinovirus. Cinco
dias mas tarde, registraron da-
tos sobre la aparicién de sinto-
mas relacionados con el catarro
y muestras de mucosidad nasal.

Al cabo de 28 dias, se recogié una
muestra de sangre para analizar
su respuesta inmunitaria ante la
presencia del virus.

Los individuos que durmieron
menos manifestaron tres veces
mas los sintomas,del resfriado
(inflamacion de las vias respirato-
rias superiores: nariz, garganta,
traquea, laringe y oido). También
enfermaron mas quienes, pese a
dormir durante las siete horas re-
comendadas, no habian tenido
buena calidad del sueo.

Los investigadores concluyen
que cuando no se aprovechan las
horas de suefio se acaban alte-
rando las bases moleculares de
la inflamacién. “Cuando exami-
namos de forma separada los
componentes clinicos de la enfer-
medad (la infeccién y los sinto-
mas), vimos que la eficiencia del
suefio estaba mas asociada con
los sintomas que con la infeccién
en si misma”, afirman los auto-
res. “Una posible explicacion es
que Ia alteracion influye en la re-
gulacion de las citoquinas, las
histaminas y otros mediadores
de la inflamacién que intervie-
nen en la infeccién”, afiaden.

Otros estudios muestran que
la falta de suefio también altera el

y

Una mujer se suena ante un centro de salud. / LUIS SEVILLANO

sistema inmune y, por lo tanto, la
posibilidad de que el organismo
se defienda ante los agentes pat6-
genos. Romper el ciclo suefio-vigi-
lia reduce la respuesta del siste-
ma inmune al disminuir la pro-
duccion de linfocitos T asesinos e
incrementar la circulacién de cé-

lulas proinflamatorias. Asimis-
mo, el riesgo de problemas car-
diovasculares se duplica para
quienes duermen alrededor de
cinco horas en vez de las siete
recomendadas. Dormir en exceso
tampoco es beneficioso, pues se
asocia a una vida mas sedentaria.

El frio sube
la presion
arterial de
los ancianos

M.L.F, Barcelona
Diferentes estudios han de-
mostrado que las temperatu-
ras invernales o estivales influ-
yen sobre la presién arterial.
Con el frio, tiende a aumen-
tar, y con el calor, a disminuir.
Aunque afecta a todos, los an-

“cianos son alin mas suscepti-

bles a estos cambios de tempe-
ratura ambiente, segin han
podido ver investigadores del
Instituto Nacional de la Salud
y de la Investigacion médica
de Paris (INSERM).

Los investigadores han re-
cogido datos estacionales de
8.800 mayores de 65 afios du-
rante dos afos. Con la edad,
se producen cambios en los
mecanismos que regulan la
presion arterial, lo que les ha-
ce atin mas sensibles a las osci-
laciones. En los mayores, “el
baroflex, uno de los mecanis-
mos que regula la presion ar-
terial, sufre cambios. Diferen-
tes hipétesis indican que este
desorden incrementa la sensi-
bilidad de los vasos sangui-
neos”, afirman los autores.

El frio afecta con mas in-
tensidad la presion de los ma-
yores de 80 afnos. Cuando las
temperaturas son muy bajas,
los autores recomiendan in-
crementar la vigilancia médi-
ca de los hipertensos.

Por qué se colapsan las urgencias

Guillermo Véquei Mata

Este invierno, como en afos anteriores,
el desbordamiento de los servicios de ur-
gencias hospitalarios ha vuelto a ser noti-
cia. El publico vive salas abarrotadas,
tiempos de espera interminables y dificul-
tades para mantenerse informados. Esto
se combina con una sensacion de perpleji-
dad, dado que, afo tras afio, estas situa-
ciones se repiten como si no tuvieran so-
lucién. Pero también sorprende lo poco
que el publico conoce de estos servicios y
de las claves que llevan a su desborda-
miento, asi como sus posibles soluciones.

En condiciones normales, la efecti-
vidad de las urgencias hospitalarias de-
pende de sus circuitos asistenciales, es
decir, de la agrupaciéon de recursos y
tiempos de respuesta apropiados a cada

tipo de paciente. Asi, un paciente con una |

conjuntivitis, se visitara en una consulta
normal que puede tener demora, dado
que no hay riesgo vital, mientras que un
paciente con dolor de pecho, ante la sos-
pecha de un infarto de miocardio, se eva-
luara y tratard inmediatamente en un
box de criticos.

Entre ambos extremos, existe una ga-

cacion que distribuye los pacientes en los

caos con una presion asistencial incre-
mentada.

En periodos de sobredemanda, como
en las epidemias invernales, los recursos
propios de urgencias no bastan y se re-
quiere activar recursos extraordinarios.
Estos van desde abrir consultas para pa-
cientes ambulatorios, hasta el aumento

| del nimero de camas del hospital dedica-

das a urgencias, a la vez que se redirigen
los flujos de llegada de enfermos hacia
hospitales o centros colaboradores; las
altas deben de ser muy fluidas, especial-
mente con los pacientes hospitalizados,
dado que las camas son el recurso més
limitado; lo mas eficaz es que, una vez
superada la fase aguda, se movilicen a
centros de apoyo (ejemplo: hospital de
rehabilitacién para personas mayores)
para que se restablezcan en ellos. La au-
sencia de estos recursos extraordinarios,
o su mala planificacién, ademas de blo-

quear el servicio de urgencias, desorgani-

za el hospital con las famosas camas su-
pletorias en todos los rincones.

El mejor circuito de urgencias sin bue-
nos equipos profesionales tampoco fun-
ciona. Se manejan volimenes ingentes
de pacientes con una gran variedad diag-

| nostica, se toman decisiones rapidas y se
| valora permanentemente el riesgo vital
ma de recursos diferentes. El punto de |
partida es una consulta rapida de clasifi-

circuitos adecuados, y cuyas caracteristi- ‘
cas son la agilidad y un sistema de altas |

que permite liberar recursos para ser

reutilizados con nuevos pacientes. Los |

circuitos mal disefiados son la causa ini-

cial para que urgencias se sature en con- |
diciones de demanda normal y genere el |

de los enfermos; ademas, se asignan re-
cursos y es necesaria una gran capacidad
de trabajo en equipo y de tolerancia a la
presién ambiental. Con profesionales no
preparados, los circuitos se enlentecen y
la seguridad de los pacientes se pone en
riesgo. Un profesional de urgencias no se
improvisa. En esto se basa la demanda,
légica y necesaria, de una especialidad
médica de urgencias, por parte de unos

profesionales que atienden mas de 20 mi-
llones de visitas anuales.

El 1ltimo factor clave es la irrupcién
de las personas mayores en urgencias.
Con estos pacientes, los circuitos de ur-
gencias pierden agilidad, se requieren
muchos dias de hospitalizacién y el alta
domiciliaria es dificil. Esto se debe a su
fragilidad bioldgica y a su carencia de
cuidadores, pero también a que los hospi-
tales actuales no estan preparados para
este tipo de pacientes, como tampoco lo
estan sus viviendas. Durante las epide-
mias, cuando este colectivo se convierte
en el principal consumidor de recursos
en urgencias, lo saturan con facilidad. Pe-
ro atn hay mads: su crecimiento como
colectivo es exponencial y pasara de ser

Un profesional para las
emergencias no se
improvisa: es necesaria
una especialidad médica

el 17% (7 millones) de la poblacién actual |
| lud, incluyendo las tecnologias de la infor-

aun 25% (13 millones) en los préximos 25
afos. Cabe esperar que los episodios de
saturacion, aunque puedan moderarse

por una buena planificacién, dificilmente |
se eviten con hospitales y viviendas no |

adaptados a las necesidades de las pobla-
ciones fragiles.

Algunas soluciones, como las mejoras
en los circuitos, recursos y plantillas, pue-
den facilitar el dia a dia de estos servi-
cios, y evitar su desorganizacién en perio-
dos de sobredemanda. Pero el cambio de

perfil poblacional aconseja a medio pla-
zo, un enfoque mas global; esto supone
nuevos tipos de viviendas, nuevas profe-
siones sanitarias complementarias a las

actuales, aplicacion generalizada de las

tecnologias de la informacién y comuni-
cacion (teleasistenicia), y nuevos centros
sanitarios mds préximos a los entornos
vecinales y pensados para poblaciones
fragiles.

El conocimiento de experiencias exis-
tentes y la generacion de ideas innovado-
ras serian las dos vias para identificar los
cambios que nuestro modelo de urgen-
cias puede necesitar. La medicina, por si
sola, posiblemente no perciba todas las
posibilidades que el conocimiento y la
tecnologia del siglo XXI pueden ofertarle.
Las ideas innovadoras surgen en espa-
cios de debate y convivencia basados en
un modelo de conocimiento experto mul-
tidisciplinar y transversal. Estos espacios
deben agrupar el conocimiento médico y
tecnolégico, con proveedores, industria y
ciudadanos.

Un buen ejemplo seria el Parque Tec-
nolégico de Ciencias de Salud, que se
construye en Granada, donde, alrededor
de un nuevo hospital de alta tecnologia,
se agruparan facultades y escuelas de la
Universidad de Granada, un centro médi-
co de alta simulacién y un amplio abani-
co de industrias relacionadas con la sa-

macion y la comunicacién. Creo que las
urgencias del futuro pueden encontrar
en este tipo de espacios un foro de deba-
te, un banco de ideas y la facilidad para
transformarlas en proyectos evaluables
y, por tanto, capaces de transferirse a la
vida real con garantias de éxito.

Guillermo Vazquez Mata es catedrético de
Medicina en excedencia y director de I+D. Funda-
cién lavante, Andalucia.



