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VIDEOCONSULTA DE LA CLINICA BOFILL

Connecta amb el teu metge o metgessa on, com i quan tu vulguis.

A la Clinica Bofill continuem estant molt a prop teu i adaptem els nostres sistemes a les noves tecnologies de comunicacié personal. Amb el
servei de videoconsulta medica podras rebre els nostres serveis assistencials regulars i personalitzats sense necessitat de desplacar-te als nos-
tres centres medics i sense cap cost addicional. La videoconsulta médica ofereix una atencié personalitzada amb els teus metges de sempre,
i a més podras fer un sequiment del teu estat de salut, accedir a informes sempre que ho necessitis i rebre prescripcions electroniques per a
proves diagnostiques i receptes.

+ info: https://www.clinicabofill.net/ca/videoconsulta-clinica-bofill/

LA CLiNICA BOFILL IMPULSA
UNA CAMPANYA PER
VACUNAR-SE

Ens sumem a la iniciativa de vacunacié contra la —
Covid-19 Ouan sigui el teu torn

Des del Grup Clinica Bofill som conscients que, amb la vacuna contra ’
la Covid-19, poden haver-hi certes reticencies fruit de rumors, pre-

judicis o desinformacio. Per desbloquejar aquests obstacles mentals,

€ o #00ID19

activem aquesta campanya amb |'objectiu d'animar tota la poblacio
perqué, quan arribi el seu torn, opti per vacunar-se i formar part de
la solucio, per estar més a prop de la immunitat de grup.

Per estar més informats sobre el procés de vacunacidé, animem a Per d tu- Der a|5 t‘E‘US.

consultar I'espai digital https://canalsalut.gencat.cat/vacuna- i per a tothom.
cio-ciutadania

Per a tu, per als teus i per a tothom.
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L'ENTREVISTA

ENTREVISTA A LA DRA. MARGA NADAL, directora de I'Institut d'Investigacio
Biomedica de Girona (IDIBGI)

“A CATALUNYA HEM DE SER MOLT
VIUS PER OPTIMITZAR ELS POCS
RECURSOS QUE TENIM PER FER
RECERCA”

OSCARBONET HAROLD ABELLAN

Sialguna cosa hauriem d'aprendre de la pandemia que ens ha canviat la vida a tots i totes durant els Gltims anys és que
larecerca, lacooperacio internacional i el coneixement lliure i compartit sén el cami per trobar solucions a problemes
de salut (de fet, en tots els ambits haguts i per haver) que fan trontollar el mon sencer; dificultats actuals i també fu-
tures ales quals, de ben seqgur, la humanitat haura de fer front. L'afirmacio la subscriu, paraula a paraula, la doctora en
Biologiai investigadora Marga Nadal, recentment escollida per agafar les regnes de I'IDIBGI.

Amb una solida formacio que inclou tres masters (en genética humana als Estats Units, en lideratge i gestio de la
ciéncia i en administracions publiques) i una extensa experiéncia com a adjunta a la direccié cientifica de I'Institut
d'Investigacio Biomédica de Bellvitge (IDIBELL), com a directora de la unitat de gestio de la recerca de I'Institut Catala
d’'Oncologia (ICO) i com a directora estratégica de I'Institut Biomédic de I'Hospital Clinic (IDIBAPS), la doctora Nadal
ens parla en aquesta entrevista de les seves expectatives i reptes en el carrec, dels governants, de la situacié de la
recerca a Catalunya, del nou Trueta... i també una mica d'ella mateixa.

Per qué Biologia?

Doncs mira, vaig fer el primer curs de Medicina i després vaig saltar
a Biologia perqué m'agrada molt la recerca biomeédica. | aleshores, ja
quan cursava Biologia, em va agradar molt la geneética.

| per que cientifica?

Sempre vaig admirar Santiago Ramon i Cajal. Era d'aqui i la seva
feina de microscopia em va encantar. Ciencia descriptiva! Allo em
va copsar. Vaig comprar-me la seva biografia i me la vaig empassar
en un tres i no res. Devia tenir entre 13 i 15 anys. Aleshores ja tenia
molt clar a qué em volia dedicar. Soc d'idees fixes, jo. | molt tossuda.

| per queé directora de I'IDIBGI?

Home, perqué vaig sortir escollida d'un procés de seleccio. La placa
em va atreure molt, ja que soc de familia gironina i sempre havia
volgut treballar aqui. Ens vam presentar cinc o sis candidats. Ens van
fer una entrevista i vam fer una presentacio del projecte de futur a
una comissio delegada que representen els patrons. | el veredicte ja
el coneix...

Les tasques més complexes de qualsevol carrec de di-
reccié son marcar la linia de cap on vol anar la institu-
cié a curt i a llarg termini, i fixar uns objectius realistes.
Quins s’ha marcat I'IDIBGI sota el seu mandat?

Anem a pams. Primer de tot, cal dir que ens hem fixat uns objec-
tius realistes, perd també atrevits i agosarats perque, com se sol dir,
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qui no arrisca no pisca. A mitja termini, volem buscar la manera de
comprar temps perque els metges alliberin hores assistencials i les
dediquin a fer més recerca. Aquest pla, sense recursos, €s complicat.
Per aix0 el que fem és buscar financament i donar-lo als hospi-
tals perqué contractin personal que cobreixi el servei assistencial.
D'aquesta manera, els nostres metges faran més recerca. Necessitem
els metges i els necessitem molt, i no volem haver-los de demanar
que traslladin la seva activitat cientifica a les nits o als caps de set-
mana. La recerca €s vocacional, en efecte, pero si els demanes aixo
als investigadors és anar massa lluny.

Primer objectiu explicat; anem pel segon...

Ras i curt: aconseguir I'acreditacio de I'Institut de Salut Carlos IlI
com a centre acreditat perqué, d'aquesta manera, podrem optar a
moltes convocatories de recursos humans als quals ara no podem
accedir. Es complicat perqué des del 2019 ha pujat molt el nivell
de qué demanen, 160 indicadors que s'han de complir. Perdo ho hem
d'aconseguir perque és molt important per a nosaltres. | no voldria
anar més enlla de tres anys.

Hi ha un tercer objectiu?

Si, a curt termini crearem una unitat de recerca clinica per donar
suport a la investigacid i als assajos clinics de tot I'Institut Catala de
Salut (ICS). Hem llogat un local al costat de I'Hospital Josep Trueta
d'uns 500 metres quadrats que reformarem i es convertira en la base
de tota la recerca clinica en |'ambit catala.

Pel que fa a les linies de recerca, s'ha fixat alguna prio-
ritat?

Com que estem associats a un hospital multidisciplinari, en tenim
moltes, de linies de recerca. Hem de ser capacos de donar resposta a

qualsevol inquietud. Val a dir que les arees de neurologia, metabo-
lisme i obesitat, i cardiologia tenen molta tradicio i que, diguem-ne,
estan ben posicionades perque duen temps treballant. Aixo els ha
permes gaudir d'una metodologia de funcionament ja establerta.
El que vull dir és que en alguns grups ja hi ha molta feina feta.
En resum, intentarem que als grups que ja estan consolidats no els
decaigui l'activitat i, en paral-lel, motivarem els que no tenen tanta
capacitat, ni mitjans ni temps.

La pandémia ha deixat palés que la recerca és la solucio
a molts problemes de la nostra societat, siguin de I'am-
bit que siguin. Per qué creu que els governants no hi aca-
ben d'apostar fermament?

No ho sé, perd és molt decebedor. Sequrament deuen tenir altres
prioritats. Que s'ha de fer per fer-los canviar d'opinié? Insistir, in-
sistir i insistir, i obtenir bons resultats malgrat I'escas financament.
Als Estats Units, els investigadors disposen de tots els mitjans al seu
abast, pero aqui no i hem de ser més vius que ells per optimitzar els
pocs recursos de qué disposem i obtenir resultats. | malgrat tot, aqui
la recerca excel-leix! Es una passada el que s'arriba a fer amb tan
pocs diners. La recerca i la innovaci6 son el futur, pero la ciencia va
més lenta que els governs, que canvien massa rapid.

Ha citat moltes vegades els Estats Units. Alla tot és di-
ferent?

Alla creuen en la recerca i ho demostren. Un exemple: si demanes
una beca del sistema nacional de salut, et financen amb un mili6 de
dolars durant cinc anys. Pel mateix projecte, aqui et donen 150.000
euros per tres anys. | si ets bonissim, 300.000 euros. | para de comp-
tar. Projectes publics d'un milié d'euros no existeixen, aqui, i els que
hi ha, pocs, son tots privats.



Aconsellaria als joves que es dediquessin a la investiga-
cié? Val la pena?

Val molt la pena. Costa molt obtenir un bon resultat, perd quan I'ob-
tens el nivell de satisfaccio és equiparable a les grans satisfaccions
laborals que una persona pot experimentar.

Qué en pensa de l'actual sistema de publicaci6 i de
I'enorme pressio per publicar els resultats que tenen els
investigadors?

No m'agrada, sincerament. Els resultats d'una investigacié, siguin
bons o dolents, s'han de fer publics, aixo és obvi. Ara b€, hem entrat
en una dinamica de bibliometritis que no és normal. Es una bogeria.
A Europa, sobretot aqui a Espanya, es valora molt si s'ha redactat
un bon article. Als Estats Units també, pero no s'esta només pendent
d'aixo. Val a dir que mesurar els resultats en ciéncia és molt compli-
cat i una manera €s aquesta, pero no és determinant. De fet, grans
investigacions recents s'han publicat en revistes de poc prestigi. La
ciéncia necessita ciéncia. El responsable d'un grup es passa el dia o
bé escrivint articles o bé sol-licitant recursos, i li treu temps per fer
recerca. Aixd no pot ser.

Es important difondre la recerca a la societat?

Important no, importantissim. La societat ha de conéixer la tasca
que fan els investigadors que serveix per millorar la seva qualitat
de vida i el seu benestar. L'exemple paradigmatic ha estat la vacuna
de la Covid-19. Qui tenia dubtes de la feina dels investigadors, ara
suposo que ho deu tenir clar... La situacié ha estat molt excepcional
perqué es va publicar la sequiéncia del virus de manera immediata
i oberta, facilitant que es poguessin desenvolupar totes les vacu-
nes a gran velocitat. Es per aquestes coses que la ciéncia té sentit:
buscar el bé comu, compartir resultats sense lucrar-se i solucionar
problemes, en aquest cas de manera urgent. Per cert, un apunt: si
pels investigadors fos, es repartirien les vacunes de manera gratuita
a tota la poblacié mundial. D'aix0 en pot estar ben segur.

Quin paper hajugat I'IDIBGI en la pandémia?

A l'inici de la pandémia, quan s'havien de fer les proves PCR i no
hi havia reactius, vam traslladar maquines i personal a I'empresa
HIPRA, que ens va oferir els seus espais, persones expertes i equi-
pament, i es van poder fer aquestes proves que, d'una altra manera,
no s'haguessin pogut fer. Aixo va ser una acci6 dirigida a un proble-
ma molt concret, pero després tots els investigadors han estat fent
projectes per veure els efectes de la Covid-19 sobre la seva area
de recerca, en totes les disciplines. També hem fet una cosa molt
important: recollir mostres de 800 malalts ingressats de manera que
es puguin utilitzar en qualsevol classe d'investigacio. Es un biobanc.

La regio sanitaria de Girona reuneix formacié (medicina
i infermeria a la UdG), centres d'investigacio (instituts,
grups de recerca), pero potser falten instal-lacions que
permetin oferir un millor servei. Hi esta d'acord?

Ens falta el gran Trueta com a hospital, centre de recerca i com a fa-
cultat de medicina i d'infermeria: assisténcia, docéncia i recerca, les
tres potes. Pel futur del territori és basic perqué no podrem competir.
Girona és petita, pero la dispersio dels centres de salut i recerca no
ajuda. La recerca ha d'estar centralitzada. Hem de fer molta pressio
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social, i crear un grup de les institucions de salut per intentar fer
avancar el projecte més rapidament. Ara va a ritme de cargol! Estem
perdent una oportunitat enorme perque el territori sigui també un
pol d'atraccid i de retencio de talent.

L'IDIBGI és ara mateix competitiu?

Amb relacid al pressupost que tenim, ho som molt, de competitius.
Hem crescut i hem de créixer. Estem ampliant les nostres instal-
lacions i aixd és un molt bon senyal. La institucié va cap endavant i
podrem crear més llocs de treball. Estem en fase expansiva. | per aixo
també m'agrada molt aquest projecte.

Es important mantenir una bona relacié amb els centres
medics, com ara la Clinica Bofill?

Essencial. A Girona, aixo és facil perqué és petita i tothom es co-
neix. Es una fortalesa. Plantejar aixo a Barcelona és impossible. En
canvi, aqui la proximitat permet una col-laboracié amplia i sense
competidors. La clau és anar tots units per potenciar la recerca. En
el patronat de I'IDIBGI hi és tothom. Aquesta és la gracia. Ara bé,
ens ho hem de creure.

ES ESSENCIAL MANTENIR UNA BONA
RELACIO AMB ELS CENTRES MEDICS

PERQUE LA CLAU PER POTENCIAR LA
RECERCA ES ANAR TOTS UNITS.

Com visualitza el mén, des del punt de vista sanitari, en
un futur proxim? Hi haura altres pandémies? Haurem
aconseguit dominar el cancer? Sorgiran noves malalties?

El mén és vulnerable i hi haura noves pandémies. Esperem que ha-
gim apres del passat. Soc optimista. L'avantatge és que tenim la
ciéncia i l'assisténcia. Controlar una pandémia amb un any i mig és
un récord absolut. Si bé ha mort molta gent, no vull ni pensar que
hauria passat si no haguéssim tingut una vacuna ni I'expertesa als
hospitals. Hauria estat com la pesta a I'edat mitjana... Respecte al
cancer, alguns acabaran essent cronics, potser no tots. Es molt im-
portant la recerca molecular per saber quin tractament ha de sequir
cada pacient en funcié de la mutacié que tingui i el lloc, i que sigui
efectiu i gens toxic. La immunoterapia, la medicina personalitzada,
esta donant molts bons resultats. En aquells casos que els tumors
son tan agressius no crec que es puguin curar del tot, encara. | no
visualitzo que en un temps relativament curt es puguin arribar a
controlar. En realitat, els cancers son moltes malalties, no només
una proliferacié descontrolada de cél-lules. | molt diferents els uns
dels altres a escala molecular. Per acabar: sequr que si que sorgiran
noves malalties.

Té I'esperanca que la humanitat se’n sortira, de tot plegat?

| tant! Tindrem una capacitat reactiva més alta que ara per trobar
solucions. La humanitat evoluciona. Per sort hi ha molta gent al mén
fent recerca, unint esforcos i compartint el coneixement valent-se
de les noves tecnologies de comunicacio. Aixo fa que el temps de
reaccio sigui molt més rapid. W
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GLAUCOMA

- 4

El glaucoma és una malaltia que danya el nervi optic de ['ull.
Generalment es produeix quan s'acumula fluid a la part da-
vantera de l'ull: 'excés de fluid augmenta la pressio i danya
el nervi optic.

Es la causa principal de ceguesa en persones majors de 60 anys.
Sovint la ceguesa causada pel glaucoma pot prevenir-se si es
tracta de manera precoc.

Hi ha dos tipus principals de glaucoma:

¢ Glaucoma cronic d'angle obert. Aquest és el tipus
més comu de glaucoma. Es produeix gradualment, quan
I'ull no drena el fluid tan bé com hauria de fer-ho (de
manera similar a un drenatge embussat). Com a resultat,
la pressio de |'ull augmenta i comenca a danyar el nervi
optic. Aquest tipus de glaucoma no és doloréds i no causa
cap canvi en la visio a I'inici.

® Glaucoma d'angle tancat (també anomenat glaucoma
d'angle estret). Aquest tipus es produeix quan I'iris d'una
persona esta molt a prop de I'angle de drenatge de I'ull.
L'iris pot bloquejar I'angle de drenatge. Aixo és similar a
si un tros de paper quedés sobre el drenatge tapant el
lavabo. Quan I'angle de drenatge queda bloquejat com-
pletament, la pressié ocular augmenta rapidament. Aixo
es diu atac agut. Es tracta d'una veritable emergéncia
ocular. Afortunadament, es tracta d'una patologia molt
poc freqilient.

REVISTACBN OFTALMOLOGIA

Tractament

En general, el glaucoma es controla amb gotes per als ulls.
Aquestes gotes per als ulls, que es col-loquen diariament, dis-
minueixen la pressio a 'ull. Alguns d'aquests medicaments ho
fan reduint la quantitat de fluid aquos que produeix I'ull, i uns
altres disminueixen la pressio de manera que ajuden que el

.

fluid travessi millor I'angle de drenatge.

Altres tractaments son la cirur-
gia amb laser (trabeculoplastia,
iridotomies), que es realitza a |a
consulta, i la cirurgia tradici-
onal en quirdfan (trabeculecto-
mia, implants).

A

Mereix un esment el fet que la 'i
cirurgia de cataracta produeix
una disminucid de la tensié ocular en alguns pacients. ®

DR. MIGUEL ANGEL FRANCISCO ROLDAN
Metge especialista en Oftalmologia a la Clinica Bofill




NUTRICIO I DIETETICA REVISTA CEN

INTOLERANCIES
ALIMENTARIES

HISTAMINOSI ALIMENTARIA NO
AL-LERGICA (HANA)

Queé és la histaminosi alimentaria no al-lérgica?

Definim la intolerancia alimentaria com “la pérdua de la sa-
lut pel consum moderat d'aliments en bon estat” Aixo porta
implicit que hi ha mecanismes generadors del procés: un de
ben conequt és I'al-lergia alimentaria. Es tracta d'una resposta
desmesurada a una proteina alimentaria, que acaba alliberant
histamina i donant simptomes aguts des de lleus, fins a ocasi-
onar la mort per anafilaxi. El seu diagnostic esta basat en una
bona historia clinica i en la preséncia d'anticossos del tipus IgE
especifics enfront de 'aliment de qué se sospita.

La histaminosi alimentaria no al-lérgica és una malaltia adqui-
rida bastant complexa i cada vegada més freqiient. Es desen-
volupa de manera lenta, cursa amb molts simptomes alhora
que aparentment no estan relacionats i ocasiona la deteriora-
cio gradual de la salut del pacient. Aixo fa que diagnosticar-la
sigui complicat.

Quins son els simptomes?

Neurologics i Digestius:
neuromusculars: * Distensid i dolor abdominal
* Mal de cap o migranya * Gasos

* Vertigen ° Mal ale

* Xiulets a les orelles © Restrenyiment
* Diarrea

* Vomits

¢ Insomni
* Manca de concentracio
® Pérdua de memoria
* Cansament absorcio dels nutrients
* Fatiga muscular cronica
® Lumbalgia i dolor per

pressio a la zona del sacre

* Canvis de temperatura

Com es pot detectar 'THANA?

Per al diagnostic, disposem del test d'alliberament d'histamina
realitzat pel Laboratori LAB-SUR (Sevilla), especialista en his-
taminosi. L'extraccio de I'analisi es du a terme a la Clinica Bofill
i després el laboratori I'examina.

Tractament

L'eina fonamental per tractar la histaminosi alimentaria no al-
lérgica és la dieta. Una vegada se sap quins son els aliments

* Pes inapropiat, per la mala

Arran d'un trastorn digestiu, es produeix una alteracié en I'ab-
sorcié de determinades proteines de certs aliments. Aquests
passen a la sang i fan que les nostres cél-lules de defensa, els
mastocits, alliberin histamina en resposta a aquesta agressio.
La histamina es va acumulant en diferents teixits de I'organis-
me i dona lloc a gran quantitat de simptomes.

L'HANA AFECTA ENTRE EL 50% |

EL 60% DE LA POBLACIO

La histamina és necessaria per a moltes funcions del nostre
organisme: estimula la secrecio acida en I'estomac, intervé en
la resposta del sistema immune, actua com a neurotransmissor,
modula la inflamacié i el dolor, i requla I'equilibri de I'aigua.
Sense ella no seria possible la vida. El problema apareix quan
s'acumula en excés.

Dermatologics: Ginecologics:

* Pell seca * Avortaments de
© Pell atopica repeticio

* Dermatitis e Infertilitat

¢ Caiguda dels cabells * Endometriosi

* Picor

® |rritacio

* Fragilitat d'ungles
© Retencid de liquids
¢ Inflor de cames

amb els quals s'allibera histamina, es realitza una dieta per-
sonalitzada, sempre ben equilibrada per evitar caréncies nu-
tricionals. m

i

DRA. SUSANA GALVEZ

Metgessa especialista en Nutrici¢ de la Clinica Bofill



MEDICINA ESTETICA

REDUIREL
GREIX DE
L'’ABDOMEN |
LA CINTURA
AMB LIPOLISI
PER LASER

Ellaser de diode de 1.060 nm és un revolucionari
metode no invasiu, per reduir i eliminar el greix
localitzat en el cos. Pot utilitzar-se tant en dones
com en homes, no requereix anestesia i permet
aixi una rapida recuperacio, sense cap mena de
dolor ni baixa social.

La demanda dels procediments corporals per remodelar la fi-  (Administracié d'Aliments i Farmacs dels Estats Units) per al
gura s'ha incrementat en l'ultima década. Obtenir una figura ~ contorn corporal no invasiu. Aquest dispositiu utilitza amb eéxit
esteticament agradable ha estat un factor impulsor per a ho- i seguretat els efectes térmics d'un laser extern per destruir de

mes i dones al llarg dels anys. Tant homes com dones desitgen manera no invasiva el teixit adipos.
eliminar el greix corporal no desitjat de I'abdomen i del contorn

El principal mecanisme d'accié del laser 1.060 nm per a lipolisi
del cos.

és la calor: s'eleva la temperatura del teixit adipds a 42-47 °C
Hi ha diverses tecnologies avui dia per aconsequir-ho, com la  durant 25 minuts, la qual cosa provoca una lesié de les cél-lules
criolipolisi, la radiofreqiiéncia, I'ultraso o la lipolisi per injeccié  grasses i posteriorment la seva eliminacio. m

i per laser, entre altres.

Com funciona la lipolisi per laser? L'ULT|M EN CONTORN CORPORAL

L'aplicacio del laser de diode de 1.060 nm per a la reduccio de NO INVASIU
greix és el primer i unic laser hipertérmic autoritzat per la FDA

BENEFICIS:

Aquest tipus de laser es dirigeix al greix en I'hipoderma,
mentre que es dirigeix minimament a la melanina. Aixo
comporta els beneficis segiients:

1. Es redueix del greix subcutani no desitjat.

2. Es un equip versatil que practicament es pot utilitzar
en gairebé tots els fototips de pell.

3. Es pot utilitzar en qualsevol estacié de I'any.

DR. LUIGI GROSSI
Especialista en Medicina Estetica a la Clinica Bofill de Platja dAro &



GINECOLOGIA | OBSTETRICIA

SONOHISTEROSALPINGOGRAFIA

(HYFOSY)

Innovador metode

diagnostic de l'esterilitat

femenina

L'esterilitat, definida com la incapacitat per
aconsequir una gestacio després d'un any de re-
lacions sexuals sense cap metode anticoncep-
tiu, afectaaproximadamentel 15% de la poblacio
en edat fertil, per tant, una de cada sis parelles
tindran algun tipus de dificultat per aconsequir
una gestacio. D'aquestes, entreun 15% iun 20%
poden estar causades per una obstruccié o un
mal funcionament de les trompes de Fal-lopi.

HYFOSY: TECNICA REVOLUCIONARIA

AMB GRANS BENEFICISPERA LA
SALUT DE LA DONA

Per aixo0, en alguns casos és necessari estudiar les trom-
pes i descartar un problema en aquest ambit. A la Clinica
Bofill disposem d'un metode innovador en el diagnostic
de l'esterilitat femenina. Es tracta de la HyFoSy: histero-
salpingo-sonografia, una técnica que permet, mitjancant
una ecografia ginecologica i la utilitzacio d’'un contrast,
obtenir imatges de gran qualitat de I'interior de I'uter i de
les trompes de Fal-lopi.

Tradicionalment aquest diagnostic es feia mitjancant una
histerosalpingografia, consistent a introduir contrast io-
dat a través del coll de I'tuter i la utilitzacio de raigs X.

Trompa

obstruida
i

Trompa
permleable

A

™ | Introduccié del liquid de
~ contrast perlacanula

TECNICA DISPONIBLE AL SETEMBRE o

AVANTATGES DE LA HyFoSy

® No és una prova invasiva
¢ Es indolora

e Evita la possibilitat de reaccions al-lérgiques al
contrast iodat

e Es pot realitzar en la mateixa consulta ginecologica

e Les imatges obtingudes son de més qualitat i
aporten meés informacio

o El resultat s’obté de manera immediata

e No s’utilitza radiacio

En definitiva, la sonohisterosalpingografia és de gran
ajuda a I'hora de determinar la causa d’infertilitat feme-

nina i decidir la técnica de reproduccio assistida amb més
probabilitats d’exit. m

%

DRA. SANDRA TUDELA
Especialista en Ginecologia i Obstetricia de la Clinica Bofill
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PODEM SABER SI ESTEM BEN
VACUNATS CONTRA LA COVID-19?

Ara que ha comencat la vacunacio massiva contra la Co-
vid-19 és important saber quan es considera que les per-
sones tenim la vacunacio completa i activa. Es considera
activa a partir de les dues setmanes d’haver rebut la vacu-
nacié completa, és a dir, a partir d’haver rebut la segona
dosi d’'una serie de dues dosis de les vacunes anomenades
d’RNA-m (les que utilitzen 'RNA missatger com a inductor
de la immunitat i que son les comercialitzades per Pfizer-
BioNTech o Moderna) o d’haver rebut dues dosis sepa-
rades de deu a dotze setmanes de la comercialitzada per
Oxford - AstraZeneca o una dosi unica de la de Johnson
and Johnson [ Janssen, que son les anomenades vacunes
recombinants o de vectors virals. Actualment no hi ha un
temps limit establert posterior a la vacunacié completa en
que es consideri que la persona perd la seva consideracio
de totalment vacunada, pero s’ha observat que un 10%
dels vacunats poden no desenvolupar suficient immunitat.

En qualsevol dels dos sistemes de vacunacio, 1’objectiu fi-
nal que el nostre organisme fabriqui anticossos del tipus
IgG (els que perduren llarg temps en la nostra sang) contra
I’anomenada proteina S (proteina spike o de l'espicula),
present en I'estructura del coronavirus SARS-CoV-2.

Atenent la pregunta que ens fem com a titol de si podem
saber si estem ben vacunats contra el SARS-Cov-2, la res-

posta és si. Podem, amb una senzilla analitica de sang,
quantificar els anticossos IgG dirigits contra aquesta pro-
teina S, que és la responsable de la unié de les particu-
les virals del SARS-CoV-2 a la membrana de les nostres
cellules. Aquesta analitica pot mesurar tant els anticossos
produits per la vacunacié com els que tinguéssim amb an-
terioritat com a resposta immunitaria d’una infecci6é ante-

AMB UNA SIMPLE ANALITICA
PODEM CONEIXER AMB EXACTITUD

LA NOSTRA TAXA D'’ANTICOSSOS
ENFRONT DE LA COVID-19

rior pel virus. Aquesta prova analitica es recomana fer-la
després de dues o tres setmanes d’haver rebut la vacunacio
completa, i els resultats ens donen la concentracié d’anti-
cossos IgG en unitats BAU/ml utilitzant la referéncia es-
tandard internacional de I'OMS. &

DR. ALBERT RIMBAU "
Especialista en Analisis Cliniques a Roqueta- y -
Esteve-Rimbau - SYNLAB Girona . .
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CIRURGIA GENERAL

PROCTOLOGIA, NORMALITZANT
TABUS: MALALTIES

ANORECTALS

La proctologia s'ocupa de l'estudi, el diagnostic, el tractament i el sequiment de

pacients amb malalties d'anus i recte. Forma part d'una disciplina més amplia dins la

cirurgia general, que és la coloproctologia(malalties de colon, recte i anus)

Parlar de patologies proctologiques pot ser dificil. Un pot
comentar que ha anat al dermatoleg per una piga sos-
pitosa o que ha anat al dentista per una caries, pero de
ben segur que poques persones comenten que han anat
al proctoleg o que s’han tractat les hemorroides, en una
conversa durant una pausa de café a la feina.

El motiu pel qual la proctologia és un tabu resulta bas-
tant obvi a la nostra societat, pero negar el problema o no
parlar-ne amb el teu especialista comporta conseqiiéncies
per a la salut. En aquest article volem parlar obertament
d’aquestes patologies.

Els trastorns d’anus i recte, per la seva freqiiencia i per les
molésties que ocasionen, han estat motiu d’estudi i pre-
ocupacio des de temps historics. Actualment el sedenta-

risme, els mals habits dietétics i el ritme de vida accelerat
contribueixen al fet que cada vegada siguin trastorns més
freqiients. Tot i que no hauria de ser aixi, encara costa
consultar I'especialista per la incomoditat i la vergonya
que genera, i aix0d pot provocar retards en el diagnostic
de patologies que poden ser potencialment greus.

EL SEDENTARISME, ELS MALS
HABITS DIETETICS | EL RITME

ACCELERAT DE VIDA AUGMENTEN
EL RISC DE MALALTIES DE COLON,
RECTE | ANUS




PER DESCARTAR QUALSEVOL
PATOLOGIA GREU DE LES ZONES
D’ANUS, RECTE | COLON, CAL
CONSULTAR L'ESPECIALISTAEN
PROCTOLOGIA

Els simptomes més freqlients de la patologia anal son:
proctalgia (dolor anal), rectorragia (sagnat), pruija, apari-
cio de nodul o tumoraci6 en defecar, supuracio, sensacié
d’ocupacié rectal, dificultat defecatoria o incontinencia
fecal.

REVISTA CBN CIRURGIA GENERAL

Hi ha moltes malalties d’anus i recte que poden compartir
simptomes similars: hemorroides, fissura d’anus, fistula i
abscés perianal, prolapse rectal, condilomes, hidrosade-
nitis perianal o cancer d’anus i recte, entre altres.

La visita al proctoleg normalment consta d’'una entrevista
detallada sobre els simptomes, una inspeccio externa de
la zona perianal, un tacte rectal i una proctoscopia (ex-
ploracié de I'anus i la part distal del recte amb un tub).
Normalment, aquesta exploracio es pot dur a terme a la
mateixa consulta, no requereix anestésia, i encara que
sigui molesta no hauria de ser gaire dolorosa. En casos
determinats, pot requerir una exploracié a quirofan amb
anestésia per completar el diagnostic, o bé la realitzacio
d’altres proves, com ara una colonoscopia, una ecografia
endoanal, una manometria anorectal o una ressonancia
(RM).

Per descartar qualsevol patologia greu, cal consultar I’es-
pecialista en proctologia sempre que es detectin proble-
mes associats a les zones de ’anus i el recte.

DR. RAMON MASVIDAL CALPE
Especialista en Cirurgia General i Proctologia a la Clinica Bofill

CENTRE DESPECIFICS
FORMULACIO MAGISTRAL DIETOTERAPIA
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NEUROLOGIA

CONSUMIR FORMATGE
PROTEGEIX DE LA MALALTIA
D'’ALZHEIMER

Els productes lactis, especialment la llet, el iogurt, el quefir
i els formatges, continuen sent habituals en la nostra dieta
i una font important de I'entrada de calci i de proteines. De
fet, una de les recomanacions per al consum de la llet i altres
productes lactis és pel seu alt contingut en calci: n'hem de
consumir entre 700 i 1.000 mg/dia, i d'aquests, en la dieta
tradicional, més del 50% provenen de productes lactis.

LA MICROBIOTA DE CADA
FORMATGE ES LA QUE DEFINEIX LES

CARACTERISTIQUES FINALS DEL
PROCESSAMENT | LA MADURACIO
DE CADA TIPUS DE FORMATGE

S'ha observat que el consum continuat de productes lactis
afavoreix el manteniment del pes corporal, redueix la pressid
arterial i disminueix el risc tant de la diabetis de I'adult com
de la majoria dels factors de risc de les malalties cardiovas-
culars, que a mesura que passen els anys son responsables de
la pérdua cognitiva. Per aquest motiu, en els ultims anys s'ha

aconsellat no disminuir-ne el consum, pels beneficis en la pre-
vencio de les demencies sobretot de tipus vascular.

Dins dels productes alimentosos lactis derivats de la llet com
el serum de llet, el iogurt, el quefir i el formatge, aquest ultim
€s un dels més consumits, i a escala europea el consum de
formatge se situa entre 5 i 10 grams al dia per persona. Al
nostre pais aquest index és Ileugerament més elevat: superem
els 15 grams per dia, que fonamentalment consumim com a
formatge de tipus manxec semicurat, fresc de tipus Burgos,
gallec, de bola i en menor proporcio altres tipus de formatge.

Els formatges es classifiquen atenent al tipus de llet utilitzada
(els més freqglients son de vaca, d'ovella, de cabra o de mescla),
el temps de maduracio (frescos, semicuats i curats), la seva
textura (tous, semitous semidurs i durs) i el seu contingut en
greix (extragras, de >60%; gras, de 45-60%; semigras, de 25-
4500, semidesnatat, de 10-25% i desnatat).

La caracteristica de cada tipus formatge depén tant del tipus
de Ilet com del sistema utilitzat en la seva elaboracio. Les pe-
culiaritats de cada formatge es relacionen amb el creixement
dels microorganismes que actuaran sobre les proteases i les
lipases de la llet, que son les que catalitzen i fragmenten els
greixos i les proteines que condueixen al desenvolupament fi-



nal del sabor i la composicié d'aquell tipus de formatge. Per
tant, la microbiota de cada formatge és la que defineix les ca-
racteristiques finals del processament i la maduracié de cada
tipus de formatge.

Els formatges son rics en nutrients i proporcionen una amplia
gamma de vitamines essencials, sobretot vitamina A, vitamina
E, vitamines del grup B (la B, i la B,,), vitamina D i, en quan-
titats importants, vitamina K. Aixi mateix, son rics en mine-
rals (calci, iode, magnesi, potassi, fosfor i zinc), en greixos i
en proteines, encara que la seva quantitat varia ampliament
depenent del tipus de formatge, el temps de maduracio, el
contingut de greix i la regié on es produeix.

La vitamina K té dues presentacions: la vitamina K, (fitome-
nadiona) i la vitamina K, (menaquinona). Totes dues fraccions
sOn necessaries. La primera, la vitamina K, perqué intervé en
la coagulacié sanguinia i en la proteccio de la paret les arte-
ries i les venes, i la segona, la vitamina K, perque actua en
la prevencio de les malalties cardiovasculars, el metabolisme
ossi, la malaltia renal cronica, els processos neoplasics i les
malalties neurodegeneratives. Per tant, ambdues son necessa-
ries en una dieta sana. La vitamina K, la ingerim fonamental-
ment amb les verdures i les fruites, sobretot verdures verdes
(cols, espinacs, broquil i cabdell), o en les fruites (kiwi, mores
i nabius). L'Organitzacié Mundial de la Salut i la Comissi6 Eu-
ropea recomanen ingerir-ne 1 ug al dia per cada quilo de pes
(65 pg al dia per a homes i 55 pg al dia per a dones) o 75 g al
dia, respectivament. La vitamina K2 es troba fonamentalment
en aliments fermentats, la carn i els productes lactis, que es
consideren una font molt important d'aquesta vitamina. Dins
dels productes lactis, els formatges madurs sén els que tenen
la vitamina K, en major quantitat, per aquest motiu actual-
ment es comenca a plantejar si hem de consumir formatge,
especialment el formatge madur, com a part d'un estil de vida
saludable.

Hi ha l'evidéncia cientifica que el consum de certs produc-
tes lactis, incloent-hi el iogurt i el formatge, redueixen el risc
de sofrir deterioracié cognitiva i la malaltia d'Alzheimer en
persones d'edat avancada. No obstant aix0, desconeixem els
mecanismes pels quals es produeix.

No s'han realitzat estudis poblacionals sobre si el consum de
formatge pot prevenir de la malaltia d'Alzheimer. S'han re-
alitzat algunes observacions sobre el consum de formatge i
I'activitat en algunes funcions cognitives. Aixi, s'ha observat
que qui va consumir 30 grams diaris d'algun tipus de formatge
holandés millorava la velocitat de processament. En un altre
estudi, realitzat mitjancant una enquesta a persones d'edat
avancada, també es va observar que les persones que consu-
mien una major quantitat de formatge tenien menors proba-
bilitats de deterioracid cognitiva.

Aquesta proteccio s'ha relacionat amb la possibilitat que el
formatge actui a escala intestinal com a probiotic per mitja

NEUROLOGIA

dels bacteris de I'acid lactic, encara que la teoria més accep-
tada €s que serien els peptids bioactius dels formatges els que

protegirien els sistemes cardiovascular, digestiu i immunolo-
gic, aixi com la neurodegeneracio.

Encara que és possible que la proteccio cognitiva del formatge
estigui relacionada amb els péptids, no podem menysprear les
observacions de diferents estudis en els quals es relaciona una
alta ingesta de vitamina K, en poblacid geriatrica, amb la mi-
llora clinica tant de la cognicié com de la conducta.

En els ultims anys, algunes entitats médiques han proposat
considerar els formatges curats com un aliment saludable per
I'acciéo antioxidant dels seus peéptids, independentment de
I'aportacio de la vitamina K. Les recerques més recents realit-
zades en animals d'experimentacié han posat de manifest que
determinats formatges, com el camembert, tenen efectes pro-
tectors per al desenvolupament de la malaltia d'Alzheimer. En
aquest sentit, I'administracié d'un péptid extret a partir d'una
lactoglobulina va ser eficac per millorar la memaria en ratolins
ancians i també en la prevencio de la pérdua de memoria.

Encara que es necessiten més estudis sobre el benefici del for-
matge i la salut, les troballes observades en els ultims anys,
tant en persones adultes d'edat avancada com en animals
d'experimentacio, han posat de manifest que el consum d'al-
guns formatges, sobretot els curats, milloren algunes funcions
cognitives, sobretot les funcions executives, que son les que
ens permeten controlar i regular el pensament, les emocions i
planificar noves accions, com també en la velocitat de proces-
sament, que ens permet ser més o menys rapids quan rebem
alguna informacio. En els estudis publicats no s'han observat,
excepte en els animals d'experimentacio, millores en |'atencio
ni en la memoria, ni tampoc s'han publicat estudis en persones
que sofreixen la malaltia d'Alzheimer. B

a8

DR. SECUNDI LOPEZ POUSA
Especialista en Neurologia a la Clinica Bofill Neupsi




ESCOLA CASA NOSTRA

UN ENTORN D'’APRENENTATGE
PRIVILEGIAT
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CONEIX LA NOSTRA GENT

SERVEI DE RECEPCIO
DE LA CLINICA BOFILL

HAROLD ABELLAN

OSCAR BONET

L'’Antonia Fernandez, a qui tothom coneix com Toni, i en Carles Villaplana s6n les primeres cares que veuen

les persones que venen a la clinica i les primeres veus que senten aquelles que truquen per teléfon, i “aixo

és una responsabilitat molt gran”, coincideixen. La recepcié és vital perqué la gent s'emporti una bona

imatge i, per aquest motiu, I'atencié que han de rebre ha de ser “més que bona”, superlativa.

Cada dia atenen, presencialment i per teléfon, al voltant de
300 sol-licituds... cadascun d'ells! La resposta ha de ser im-
mediata i eficient, i sempre fent bona cara. Les consultes son
variades, fins tot "ens fan preguntes d‘altres cliniques!”. |
aixo que, de tasques, no els en falten. Son maltiples: al mar-
ge d'atendre la gent i el teléfon, també donar hores per les
visites de les consultes externes dels metges, facturar-les,
modificar-les i, si s'escau, anul-lar-les, donar indicacions d'on
s'han d'adrecar, programar o reprogramar intervencions qui-
rurgiques, demanar historials, generar justificants... Gestio i
coordinacio, en esséncia.

La Todi duu a la Clinica Bofill vint-i-tres anys, que aviat és
dit. "Era ben joveneta quan vaig comengar i les he vist
de tots colors”, recorda. D'aleshores enca "tot ha canviat
molt”, pero la il-lusid per anar a treballar "es manté intacta;
aquesta feina t'ha d'agradar molt perqué, en cas contrari,
de vegades t'esgota mentalment”. Ella fa el torn de mati i
en Carles, el torn de tarda. Ell en fa dotze, d'anys, que treballa

a la clinica. "Els processos del dia a dia s’han transformat,
pero al capi ala fil'eina de treball soc jo mateix”, subratlla.

La pregunta del milié sorgeix gairebé instantaniament: quin
percentatge d'empatia i quin de paciéncia son necessaris per
fer la seva feina? La Tofii ho té clar: "Les dues sén indis-




pensables. Si tens la primera, la segona ve sola. Hem de
ser conscients que cap persona no ve per gust. Hem de
saber posar-nos al seu lloc, entendre-la i ser conscients
que al darrere hi ha una historia. Es la cuirassa que hem
de posar. Sempre hi ha aquells pacients que sén mal edu-
cats, impertinents i es creuen amb el dret de faltar-te al
respecte. Aqui és quan la paciéncia disminueix" | quan
arriba aquest moment, la situacio s'entoma “"amb fermesa
i educacio, pensant que la persona actua d'aquella mane-
ra perqué esta amoinada. Aixo fa que agafis aire i la posis
al seu lloc. | moltes vegades aconseguim que es tranquil-
litzi", subratlla.

L'EMPATIA | LA PACIENCIA SON

DEL TOT NECESSARIES PERDUR A
TERME LA SEVA TASCA DIARIA

En Carles es defineix com un paio molt social, que té afinitat
amb la gent, i aixd0 ho fa tot més facil. Aquest taranna el
tenen l'un i I'altre, i no I'han pas de forcar ni gens ni mica:
"Més empatia que paciéncia, segur. La segona se t'acaba,
pero ajuda si es té molt de la primera. La clau és posar-se
en la pell de la persona que ve i fer-li una mica de psicoleg
per calmar-la. Entendre que tots som humans i que aquell
problema que li ha passat em pot passar també a mi. Ales-
hores, el cap flueix de manera natural”
tut, continua, saber “tractar I'angoixa de la gent", que sol

, explica. Es una vir-

buscar
mica de secretari personal i allé ho valoren molt”

"una atenci6 gairebé personalitzada. Els fas una
, ressalta.

La pandémia ha trasbalsat la vida de tothom i les d'en Carles
i la Tofii no han estat pas una excepcio. “Les persones han
canviat d'actitud, ara s6n més negatives. Si abans ja esta-
ven preocupats i angoixats pel seu problema medic, ara
molt més", diu I'Antonia. “L'estrés inicial de lapandémiaiel
panic van ser brutals. El nostre lloc de feina esta exposat

CONEIX LANOSTRA GENT

al contacte amb la gent i va ser dur pel desconeixement.
Pero per sort aquella situacio ja s’ha calmat”, assegura en
Carles, que dona per bona I'experiéncia perque “tot el que et
passa alavida és un aprenentatge”.

Per acabar, expliquen de manera distesa anécdotes que han
viscut durant la seva Ilarga trajectoria professional. En Carles
no en cita cap de concreta perque "cada dia en succeeixen
de noves, pero quan les naturalitzes potser no hi pares
tanta atenci6”. En canvi, la Tofii en té per donar, vendre i
regalar, i les relata amb aquella gracia innata que ella té:
"El tema de I'anglés no el dominaven gaire i un bon dia va
arribar un pacient que venia a fer-se una ressonanciai sol-
licitava les indicacions per arribar a lloc. Li vam preguntar
auna companya si sabia anglés... i varespondre quei tant,
que si, que ella ja atenia aquell bon home: iCoja usted todo
al fondo y luego, a su derecha, pues baje!, vam sentir que li
xisclava". | la segona, també per esclafir a riure: "De vegades
tens una persona al davant i t'hi dirigeixes dient-li: ‘Bon
dia, I'atén Toni’, com si estigués al teléfon. O estas trucant
un pacient per canviar I'hora de consulta i li dius: ‘Bon dia,
li parla Tohi, qué se li ofereix?’ | et respon: ‘Perdoni, pero si
ha trucat vosteé!’.

Aquelles coses que passen. m
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Aquest any celebrem el nostre 30& aniversari i res d'aixd ha sigut possible sense vosaltres.

Ara més que mai els nostres espnisﬁ:‘m i - desinfectats

www.ambisist.com

972 245 454
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UN LLIBRE PER AQUEST ESTIU

La tragica existencia de El sefior Ventura, novela del médico
portugués Miguel Torga, con tantas idas y venidas, deja sin
resuello al lector. El sefior Ventura es natural de Penedono, pu-
eblo inserto en la paupérrima comarca del Alentejo, tan estéril
en frutos como prdédiga en poetas. Ventura, ansioso por des-
cubrir horizontes lejanos, recorre el mundo zarandeado por la
diosa Fortuna a impulsos de un caracter tan temerario como
imprudente. La vida lo despierta del suefio a golpesy lo devuel-

ve al pueblo del que sali6 sin miramientos.

Sin momentos de asueto, inmersos en una voragine de acon-
tecimientos sin sentido y en un periplo sin itaca posible, el
autor nos proporciona un descanso con la figura de Vitorino,
sorprendente juglar y trovador, que despacha sus artes en una
tierra ruda y arida, entre hombres parcos en palabra, violentos
en la accion y esquivos en emociones. Cuando el sefior Ventura
tropieza con Vitorino, las cosas van mal: las cosechas no son
propicias, el dinero se acaba, la familia queda lejos y el fracaso
se aproxima. Sin embargo, Ventura, mas que nada por provocar,
insta a Vitorino a trabajar la tierra con ¢él, a lo que el poeta

responde:
Un poeta no trabaja:

se lo prohibe el destino.
Todo es pura zarandaja
y el mundo, un desatino.

Aprovechen el descanso ofrecido, la vida de Ventura no les dara

otra oportunidad.

En la contraportada,

leo las palabras que

EL SENOR VENTLURA

Saramago dedico a su

muerte MIGUEL TONGA

paisano: ‘“La
no podra borrar ningu-
na de las palabras que
escribio.” En esto, don
José yerra o acierta a
medias: no es la muer-
te sino el tiempo quien
se encargara de borrar
sus palabras y su recu-
erdo, nuestras palabras

y nuestro recuerdo. La

muerte nos sorpren-

dera dejando en esta

tierra de leche y miel a quienes nos quieren o a quienes nos
quisieron y ya no, o a quienes sin querernos nos trataron, con
aprecio o indiferencia o envidia o simplemente nos saludaban
al pasar sin conocernos (;es que alguien llega a conocernos
alguna vez?). Ellos, los que se quedan, nos recordaran y recor-
daran algunas de nuestras palabras. El tiempo, sin embargo,
sera inmisericorde. Tal vez, lo Unico que esté en nuestras manos
sea negociar con tan escurridizo concepto cual sera el periodo
necesario para que nos olviden. Para algunos ese tiempo sera

muy largo. Ahi, lleva razon don José.

DR. JUAN F. CAMPO
Director assistencial a la Clinica Bofill i metge internista, es-
criptor i conferenciant dels Dijous de la Catedra Dr. Bofill.
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Unitat de medicinai cirurgia plastica
i estética de la CLINICA BOFILL

Cuida't, ana ef toca a tu!

ProActive Health

‘ ) CLINICA BOFILL

Tractaments de Medicina Estetica personalitzats
amb els productes més innovadors del mercat

Tractament facial amb PROFHILO, un filtre injectable: biorevitalitzacio per a pells flaccides. Dona
lluminositat i vitalitat a la pell.

Tractament amb botox. Es el tipic tractament, molt eficac per a les arrugues del front, I'entrecella
i les potes de gall del voltant dels ulls. Amb una setmana els resultats son excel-lents.

Tractament combinat amb botox i hialuronic per a les arrugues del coll, I'escot i la cara. Es
treballa amb Dermapen (microagulles) per eliminar les arrugues fines.

Mesoterapia facial per revitalitzar la zona de les olleres sense omplir amb acid hialuronic. El
tractament es diu MESO-EYES. Sén vitamines per revitalitzar la pell.

Mesoterapia corporal amb coctel lipolitic per eliminar o disminuir els cimuls de greix o la
cel-lulitis. Es pot fer a les zones de la panxa, els flancs de la cintura i les cartutxeres, esc.

Pilings facials per preparar la pell per a I'estiu. Aporten lluminositat, vitalitat i elasticitat facial.
Tractaments per a taques facials amb un coctel de productes.
Fils tensors facials i per al coll. Ajuden a reduir les arrugues.

Tractament amb hialuronic TENSOR-LIFT, per tractar les arrugues fines dels ulls i la flacciditat
de la cara, sense perdre I'expressio de cada persona.

Tractament per hiperhidrosi (sudoracio excessiva)

Tractaments antiflacciditat facials, del coll i corporals

Dra. Shadya Ramdjan

especialista en Medicina Estetica
Num. col-legiada: 56.205

Responsable de Nowyou Sra. Elisabet Soy Vilalta  Atencio continuada 674 501 493

Giah Clinica Bofill La Unitat també esta disponible en els altres centres de Clinica Bofill
Joan Maragall, 23 B, ler CLiNICA BOFILL - PLATJA D’ARO CLIiNICA BOFILL - FIGUERES CLINICA BOFILL - GIRONA MIGDIA
17002 GIRONA Av. S’Agaré amb C. Santiago Russinyol, s/n - 17250 Platja d'Aro C. Sant Llatzer, 4 - 17600 Figueres C. Migdia, 130-132 - 17002 Girona

Tel. 972 20 17 18 Tel. 872 598 000 Tel. 872 550 999 Tel. 972 221 104
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FUSTERS DES DE 1943

EXPERTS EN REFORMES | REMODELACIONS

Mobilidaria mida .
‘ Reformes de cuines! banys
ssen s d'interior '
- l':;nca:lents a mida interior i exterior
| = Fusteria persunahtzada
Instal-lacié de parquet

SOBRE NOSALTRES

Més de 75 anys d'experiéncia en el mén de la fusteria arte-
sanal. Professionalitat, la millor qualitat en els nostres pro

jectes personalitzats i amb I'Gltima tecnologia per aconse
guir el millor acabat.

CONTACTE: 646 85 95 72 | TALLER: 972 42 25 09

totfusta.info@gmail.com

Ens trobaras al carrer Alfred Nobel, s/n-17160 - Anglés
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ProActive Health
Carrer Maria Vayreda, 14 - 17800 OLOT
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CLINICA BOFILL Vl DEOCONSU LTA
ProActive Health MEDICA

Programa
la teva visita :

[=] G [m]

o ™ Qég
Ef&i‘ :

Ara pots realitzar la teva visita meédica a través del teu
mobil, tablet o ordinador.

Programa les teves visites presencials o virtuals a:

& www.clinicabofill.net




NOU SEPELI

EN ELS MOMENTS DIFICILS

La nostra prestacié SEPELI garanteix la tranquil-litat que tu i els teus us mereixeu.
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També al vostre costat en els moments més dificils. Ens fem carrec de

les despeses i gestions necessaries per complir la vostra voluntat i

acompanyar la vostra familia.

Despeses d’enterrament o incineracio Atencio telefonica i gestoria per Cobertures addicionals
i tot el relacionat amb el servei resoldre tots els dubtes i tramits d’assisténcia en viatge.
funerari i la cerimonia. relacionats amb la defuncio.

ESCULL LA MODALITAT DE PAGAMENT

GIRONA FIGUERES BANYOLES o o @ m.go:;zpigiirona.com

C. Juli Garreta, 14 C. Ample, 18 Av. Paisos Catalans, 44




