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Lo que mas queremos, en las mejores manos.

Cuidado y atencion a domicilio para personas
con cualquier tipo de dependencia y edad.
Atencién doméstica y personal para un maximo
restablecimiento fisico y social.

Cuidado y atencidon a enfermos en centros
sanitarios.

Acceso a servicios con precios especiales

en el Hospital de la Reina (Medicina General,
Podologia).

Los mejores cuidados para estar en las mejores
manos.

servicio v ..
asistencia LoEinG

Mas informacion

domiciliaria 987 409 279

676 400 313

asistencia domiciliaria Hospital de la Reina registrado en el n® 24.08445
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En Esparia hay casi 1,2 millones de afectados por el alzhéimer, mds de 35 millones
en el mundo, segun datos de la OMS (Organizacion Mundial de la Salud). Se trata
de la primera dolencia neurodegenerativa del planeta, por delante del pdrkinson o
las demencias.

A pesar de ello, hoy todavia no tenemos tratamientos ni diagnodsticos precoces ni,
mucho menos, vacunas y ello, como dicen los especialistas, porque no hay forma
de saber quién estd en riesgo de desarrollar la enfermedad. Por tanto el caballo de
batalla sigue estando en la deteccién precoz y en conseguir una vacuna eficaz que
ayude a paliar esta dura enfermedad. Y en ello se estd trabajando.

Hemos tenido noticia por la prensa de avances en prevencion que hacen que no
se pierda la esperanza. Se trata de adelantarse a la aparicion de la enfermedad lo
mds posible, pudiendo predecir el riesgo antes de que surja, pero, de momento, eso
solo se puede hacer en los casos de alzhéimer hereditario, que representan el 1%
del total.

En el campo de las vacunas, queda todo por hacer. La experimentacion, hasta
ahora, no nos ha dado ninguna buena noticia y ningtin prototipo ha conseguido
reducir el deterioro cognitivo.

Ademds cada vez mds se observa larelacion del alzhéimer con otras demencias que
hacen pensar puedan desarrollarse remedios que combatan estas enfermedades
que comparten algunos procesos lo que lleva a pensar en bases de desarrollo
comunes.

La investigacion avanza. Esperemos que pronto obtenga resultados.

Asociacion de Residencias de la Tercera Edad del Bierzo ARTEBreg

todos los centros asociados cuentan con médico, AT.S./D.U.E., servicio de fisioterapia y terapia ocupacional.
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SonsoLes Y. Awvarez DE ToLEDO
FARMACEUTICA.
MASTER EN NUTRICION Y DIETETICA.

Plantas para dormir mejor

Conseguirymantenerunaminimashoras
de sueno reparador a diario es un objetivo
que nos ayudara, no solo a encontrarnos
mejor por el dia, sino también a gozar de
mejor salud, ya que le damos a nuestro
cuerpo las horas necesarias de descanso
para recomponerse de la actividad diaria.

Pero lamentablemente son muchas
las personas que no pueden dormir
bien, ya sea por estrés, ritmo de vida,
enfermedades, o simplemente por el paso
de los afios, la verdad es que cada aino que
cumplimos dormimos un poco menos. En
la edad adulta, y en la tercera edad es
donde encontramos casos de insomnio
con mas frecuencia. Claro que para ello
existen diferentes tratamientos que debe
pautar el médico una vez realizado el
diagnostico correcto para cada persona.

Existe pues un amplio arsenal médico
para ayudarnos en una tarea tan sencilla
como la de dormir mejor, pero tengamos
en cuenta que las terapias de este tipo
suelen tener también efectos secundarios
no deseados; de manera habitual crean
dependencia y tolerancia en el paciente,
es decir, siempre nos hara falta tomar el
medicamento para dormir, y cada vez en
mayor dosis.

Por esto las terapias naturales tienen
importancia en este tipo de trastornos
como el insomnio, nos pueden ayudar
a solucionar este problema vy sin
exponernos a los efectos secundarios
de los medicamentos como tal. El
farmacéutico sabra orientarte en que
planta o combinacién de plantas seran las
mejores para cada caso.

[ Noviembre 20151 4 gTEBre

Las mas utilizadas son:

1.- Valeriana: Es una planta que crece en
las zonas hiumedas de Europay Estados
Unidos. De ella se aprovecha la raiz,
que exhala un olor particular que
atrae a los gatos, de ahi que también
se la denomine “hierba de los gatos”.
Valeriana Officinalis es su nombre en
latin. Valere en latin significa “estar
bien”. Alivia los episodios de tension
nerviosa leve y la dificultad para
conciliar el sueno.

2.- Melisa: la melisa (Melissa Officinalis),
también conocida como cidronela,
toronjil o cedrdn es originaria de Asia
Menor, pero crece en Europa desde la
Edad Media tras habersidointroducida
en este continente. De ella se utiliza
la hoja desecada. Se recomienda su
uso en infusion y mediante extractos
hidroalcoholicos, por via oral, para



aliviar los sintomas de estrés mental
y facilitar el sueno, asi como para los
trastornos digestivos leves como la
distension abdominal y la flatulencia.

3.- Pasiflora: la pasiflora (Passiflora
Incarnata) también llamada flor de
la pasién o pasionaria, es originaria
de Meéxico, donde los aztecas Ia
utilizaban como sedante. Se utilizan
las partes desecadas, fragmentadas o
cortadas para aliviar los sintomas leves
de estrés mental y ayudar a conciliar
el sueno. Esta indicada en casos de
intranquilidad, inquietud e irratibilidad
con dificultar para conciliar el sueno. Al
no producir dependencia, constituye
unabuenaalternativa en el tratamiento
de la ansiedad y el nerviosismo.
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4.- Amapola de California: la amapola de
California (Eschscholtzia Californica),

también llamada “dedal de oro” es
originaria de California, habiendo sido
introducida en Europa en el siglo XIX
como planta ornamental. Las partes
aéreas son las que se emplean en
fitoterapia. Se utiliza para mejorar
la calidad del sueno y ayudar en
los suefos nocturnos y pesadillas.
Combate el estrés y el nerviosismo.

Estas plantas las podemos encontrar
por separado, o combinadas entre si

buscando sinergias que mejoren Ia
eficacia del preparado, las veremos en
infusiones, gotas, comprimidos. De igual
manera existen muchos mas principios
activos naturales; como el espino blanco,
el azahar, la melatonina. La melatonina
se ha introducido en el mercado espafiol
de forma reciente, no es una planta, pero
es una sustancia que existe de manera
natural en nuestro cuerpo vy, entre otras
cosas, es la reguladora de los ciclos
vigilia/suefo de nuestro cuerpo. Se ha
demostrado que con los afnos hay menor
concentracion de esta sustancia en el
organismo, y puede ser una de las razones
por las que perdemos el ritmo de un sueno
reparador y constante por la noche.

La elecciéon de que utilizar y cémo no
siempre esfacil. Paraesosiempre debemos
orientarnos con la ayuda del médico, o
en su defecto el farmacéutico, quienes
conocen a fondo estos componentes y
sus beneficios.

AgTEBIER. | Noviembre 2015 ]
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Dr. LaurentiNO GIL VALLE

Mipico Especiavista EN Mepiciva DE FAMILIA
Docror EN MEDICINA

Coorp. Mipico pE Serv. Sanitarios peL Bierzo

Sindrome de ansiedad en la persona mayor

Es una sensacion subjetiva que el ser
humano presenta ante sensaciones
nuevas, 0 que supongan un estimulo
nuevo o de amenaza

Se podria definir como un estado de
activacion del sistema nervioso ante
estimulos externos o producto de un
trastorno endoégeno de las estructuras
o de la funcion cerebral. Esta activacién
se traduce por un lado en sintomas
periféricos de estimulacion del sistema
vegetativo (sintomas somaticos), y por
otro lado en sintomas de estimulacion del
sistema limbico y de la corteza cerebral
(sintomas psicologicos).

En la mayoria de los casos, la ansiedad
debe entenderse como una manifestacion
normal, que forma parte del mecanismo
adaptativo que facilita que el individuo se
integre mejor en su ambiente y responda
de forma adecuada a los estimulos. Esto
es lo que denominamos ansiedad normal.
Cuando la intensidad de dicha ansiedad
es desproporcionada al estimulo que la
desencadena, excesivamente prolongada

o adquiere autonomia independiente del
estimulo, se habla de ansiedad patologica.

Desde un punto de visto concreto,
los factores precipitantes que pueden
asociarse a un trastorno de ansiedad son
multiples, traumas, conflictos emocionales
intensos o repetidos, situaciones fisicas
gue representan una sobrecarga tensional,
enfermedades organicas crénicas o largas
convalecencias, situaciones de abandono,
etc. Sin embargo es importante considerar
que ni todos los enfermos ansiosos
refieren acontecimientos ni todos los
sujetos que sufren tales vicisitudes vitales
desarrollan la enfermedad. En sintesis,
en la etiopatogenia de los trastornos de
ansiedad se imbrican los estimulos y la
personalidad del individuo.

Un grupo de especial importancia, no
tanto porque sea frecuente el inicio de
trastornos de ansiedad en ese grupo de
edad, sino por el estrecho contacto que en
numerosas ocasiones tiene con el médico
de atenciéon primaria, seria el paciente
anciano.

[Noviembre 2015] _AgzEBreg



La ansiedad es un sintoma frecuente en
el anciano, e incluso, de modo erréneo,
en numerosas ocasiones se considera un
sintoma inherente de la vejez.

Se ha de tener en cuenta que en los
ancianos, varios trastornos médicos y
farmacos pueden producir ansiedad o
sintomas similares:

Transtornos Medicos
Demencia
Hipertiroidismosomaticas
Hipoglucemias
Arritmias cardiacas
Hipotensién postural

Embolia pulmonar

VYV YV VY

Edema pulmonar

En general, la mayoria de los estudios
epidemioldgicos encuentran que hasta
un 20% de los ancianos residentes en la
comunidad presentan niveles patoldgicos
de ansiedad.

Los cuadros mas frecuentes en el anciano
serian trastornos de ansiedad secundaria
y los trastornos adaptativos con sintomas
ansiosos. Otro trastorno que tampoco es
infrecuente es el trastorno de ansiedad
generalizada, este trastorno cursa con
ansiedad y preocupaciones de caracter
excesivo y suele ser muy limitante para el
anciano, ya que le repercute notablemente
a nivel somatico.

A fidivaint o idal s it . Ancl hn. B
valoracion del paciente anciano con

s e
T s
ansieaaaq.

Como ya se ha visto, la ansiedad en el
anciano puede ser un sintoma producido
por gran infinidad de causas. La correcta
identificacion del motivo desencadenante,
si lo hubiera, es fundamental a la hora
de realizar un diagndstico y tratamiento
adecuado. Dado que es frecuente que
sea de tipo secundario a otras patologias
y/o asociado al consumo de determinadas

sustancias, siempre se recomienda
realizar una detallada historia clinica y
exploraciones complementarias como:

Hemograma

Bioquimica general: incluyendo iones y
PF tiroidea.

ECG

Farmacos
=» Simpaticomiméticos
= Anticolinérgicos
= Cafeina
=» Supresion de farmacos
"\ Alcohol
"\ Sedantes
\ Hipnéticos

Las pruebas psicolégicas rara vez son
utiles para diagnosticar los trastornos
de ansiedad en los ancianos, aunque se
utilizan con frecuencia para diagnosticar
los trastornos demenciantes y los

trastornos del estado de animo.

(BreR [ Noviembre 2015
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dispone de:

e Atencion sanitaria individualizada.

e Dietas personalizadas.

e Fisioterapia y rehabilitacion.

® Animacioén y actividades de entretenimiento.
e Terapias y ejercicio fisico y mental.

e Gestion farmacolégica personalizada.
e Servicios de odontologia.

e Atencion gerocultora 24 horas.

e Acompanamiento hospitalario.

e Actividades ludicas.

e Servicios de Peluqueria y Podologia.

e Lavanderia.

e Cocina propia.

Salas comunes, espaciosas yacogedoras, hacen que la convivencia sea agradabley la estancia confortable.



Certificacion UNE 158101 en el
Centro Residencial San Nicolds

La certificacion en la norma UNE 158101 asegura
que el centro cumple los requisitos que garantizar la
prestacion del servicio, promoviendo la excelencia, y
basdndose en los principios de:

- Etica - Competencia y autonomia
- Participacion - Integralidad

- Individualidad - Independencia y bienestar
- Especializacién

Esta certificacion asegura, que, en nuestro centro,
tenemos, entre nuestros objetivos, ofrecer un hdbitat
seguro, accesible y adaptado a las necesidades de
los usuarios en un ambiente confortable y buscamos
proporcionar una convivencia armoniosa entre
los usuarios, respetando la intimidad y privacidad
individuales.

La certificacion en la norma UNE 158101 certifica
que nuestro centro ha establecido un modelo de
gestion basado en la gestion por procesos y en el
compromiso del centro con la mejora continua. Asi
mismo, certifica que se asegura el control y la gestion
de todas las actividades necesarias para la prestacion
del servicio.

La norma UNE 158101 estd basada en la Ley de
Dependencia para la atencion de personas mayores
en situacion de dependencia, por lo que recoge los
requisitos minimos de esta legislacion. Por lo tanto,
nos ayuda a cumplir la legislacién vigente, al ser
una norma que detalla y define en profundidad la
prestacion del servicio y con un enfoque muy dirigido
a los servicios de promocion de la autonomia del
personal y de atencion y cuidado.

@ BMTRADA

CERTIFICADO DE REGISTRO

Tl it paeartiza ques

Fundacidn Ayalte *Certro Revidencial Sam Nicolds™
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Por Luis Diaz Ropricuez
PRESIDENTE ARTEBIER

Hacia el modelo Housing

Desde hace algunos anos el IMSERSO
viene trabajando en la implantacién de un
nuevo modelo asistencial que se parezca
al modelo implantado en los afios 90 en
los paises escandinavos

Desde el ano 1986 en Dinamarca por
ejemplo, esta prohibida la construccion
de residencias de ancianos tal y como las
conocemos en Espana. Ellos han dirigido
sus servicios asistenciales hacia un
modelo que proporcione a las personas
mayores una total autonomia. Eso supone
una gran ventaja frente al actual modelo
residencial espafol, crear espacios donde
una persona o un pequefo grupo de
personas puedan vivir adaptando su
ambiente a lo mas parecido a su hogar
seria lo ideal.

Pero llegado a este punto surgen una
serie de inconvenientes que hacen que
este sistema no sea todo lo funcional que
a priori pudiera parecer.

Para empezar deberiamos analizar
las diferencias existentes entre las
sociedades de ambos paises:

En 1989 la tasa de actividad de la
poblaciéon danesa era del 20 % para los

hombres y del 77 % para las mujeres.
En los afos 90 las mujeres competian
en el mercado de trabajo en la misma
medida que los hombres. EI ama de
casa dedicada Unicamente a su hogar
era algo muy dificil de encontrar en
Dinamarca en esa década, y esto debe
considerarse como uno de los mayores
cambios sociales que ha vivido el pais en
los ultimos anos. Como resultado de esto,
ha habido que organizar otros sistemas
para prestar cuidados y asistencia a los
nifos y las personas mayores, puesto que
esta atencion ya no puede ser ofrecida
por la familia (es decir, las mujeres) en la
misma medida que antano. De modo que
esta tarea ha sido asumida por el sector
publico.

La segunda razon es que la legislacion
sobre la familia y las condiciones de la
familia danesa juegan un papel muy
importante en la politica social dirigida
a los ancianos. Las familias no tienen
NINGUNA obligaciéon de cuidar de sus
parientes de mas edad (sean estos padres,
tios, o cualquier otro). Solo existe la
obligacion de atender al propio conyuge
e hijos menores de 18 anos.

14 [Noviembre 20151 JgTEBrex



Hecitado solamente un par dediferencias
entre ambos paises, pero a nadie se le
escapa que hay muchisimas mas...

En Espana la mayoria de residencias
estan en manos por el sector privado,
(con o sin animo de lucro), cosa que hace
gue principalmente el modelo asistencial
tenga que ser rentable para el empresario,
y a su vez asumible por el usuario, porque
la administracion no tiene capacidad para
financiar todas las necesidades sociales
de los ancianos.

Por otro lado el modelo “housing” tal y
como parece ser que se quiere implantar
en Espafa, encarece mucho los costes
de atencién, porque las unidades de
convivencia, exigiran mas personal para
atender a los usuarios.

La mayoria de los ancianos que llegan a
las residencias lo hacen con un deterioro
fisico y cognitivo considerable, lo cual
hace en muchos casos imposible que
puedan vivir con autonomia, si a esto
le anadimos que en Espana existe la
cultura de la vivienda en propiedad, el
arraigo a la vida en su casa de siempre
hace complicado que una persona
medianamente independiente abandone
su hogar y tenga que pagar una cantidad
importante de dinero para llevar una vida
parecida a la que llevaba en su vivienda.

El decreto que regula en Castilla y Ledon
los requisitos para construir una residencia

es del ano 2001. La gran mayoria de
centros construidos en este periodo han
tenido que cumplir unas condiciones
arquitecténicas muy exigentes y costosas,
para que ahora se les exija de nuevo una
adaptacion a la nueva legislacion. (En
muchos casos esas inversiones aun no
estan amortizadas).

Desde la entrada en vigor de la Ley
de Dependencia, se ha conseguido que
muchas personas gracias a las ayudas
recibidas puedan alargar su estancia en
sus domicilios ayudadas por un cuidador,
este hecho retrasa la salida hacia un
centro residencial y se consigue que el
anciano pueda permanecer mas tiempo
dentro de su entorno, su pueblo, su
barrio, sus vecinos etc. A su vez estas
ayudas también han facilitado el acceso
a las residencias a personas con recursos
un poco mas limitados.

En mi modesta opinién, los dos modelos
tanto el espafnol como el danés, pueden
convivir al mismo tiempo, aunque creo
gue no estamos preparados todavia para
dar ese salto, atravesamos un momento
de crisis donde las pensiones de los
abuelos en muchos casos son el sustento
de una familia y las economias no estan
para asumir esos costes, ademas tanto los
recursos de Espafna en materia social como
la mentalidad de los espafioles todavia
tienen un largo camino que recorrer...

AgTEBrER. [Noviembre 2015] 15




PaBro Garcia VAzQuUEz
Farmacturico A.P.

Los medicamentos por su nombre.
Prescribir por principio activo (DOE)

La DOE es el verdadero nombre del
medicamento: es el nombre de la sustancia
responsable del efecto terapéutico.
Aparece entodos los envasesy prospectos
de los medicamentos, debajo del nombre
comercial.

Ventajas de la DOE:

Facilitar la identificacion de los
medicamentos: un principio activo
solo tiene una DOE; sin embargo ,
generalmente se asocia con varias marcas
comerciales.

Disminuye el riesgo de confusion:
en algunos casos, marcas comerciales
con principios activos diferentes tienen
nombres similares,y esto puede darlugara

16 [Noviembre 20151 Ar7EBres

errores por confusion ;ej; Proscar-Prozac,
Alapryl-Amaryl, Entocord-Emconcord...

Evita duplicidades en la prescripcion y
administracién: en general un principio
activo se puede identificar con diferentes
marcas comerciales y esto puede
ocasionar duplicidades en la toma de
medicamentos, que ocurren fundamental
mente en casos de auto medicacion o de
tratamientos prescritos por diferentes
médicos.

Garantiza el entendimiento entre
profesionales y pacientes de todo el
mundo: al estarbasada enladenominacion
internacional, es reconocida por todos los
profesionales de salud de cualquier pais.




Reduce el riesgo de alergia a los
medicamentos, al identificar mejor las
sustancias desencadenates de la misma.

Previene interacciones entre los
medicamentos al identificar mejor la
composicion del medicamento.

Contribuye a contener el crecimiento
del gasto farmacéutico, tanto para los
pacientes como para el Sistema Sanitario
Publico.

EXCEPCIONES

No se puede prescribir por Ley ciertos
medicamentos por DOE como son:

Medicamentos biologicos: Insulina,

hemoderivados, vacunas)

Medicamentos de estrecho margen

terapéutico excepto cuando se
administren por via intravenosa:
Acenocumarol, Carbamazepina, Digoxina,
Levotiroxina.

Medicamentos sometidos a especial
control medico o que requieran medidas
especificas se seguimiento por motivos
de seguridad: Derivados de vitamina A,
Vigabatrina

Medicamentos para el aparato
respiratorio administrados por via
inhalatoria.

LIMITACIONES DE LA DOE:

Todo esta “nueva situacion” requiere
un proceso de adaptacién y un cambio
de mentalidad por parte de todos:
profesionales, pacientes y administracion.
Hasta hace unos afos el lenguaje
habitual de  comunicacién  entre
profesionales y pacientes, en el ambito
de los medicamentos , se basaba en las
marcas comerciales. Cambiar este habito
y conseguir que se piense, comuniqgue y
prescriba por DOE, requiere un pequeno
esfuerzo por parte de todos.

=

™
(ONESY GAsg, Servicios Sanitarios
> (o] -
¥ $ % del Bierzo
) a su servicio un amplio
JOSEPIH S.A equipo sanitario multidisciplinar
Autracitas de 1* M Medicos + Enfermeros
Gasiless garantisadoc pon Repool Fisioterapeutas « Terapeutas Ocupacionales
T i con amplia experiencia en el sector geriatrico
Maviles: 659 564 341 - 625 467 585 - 625 467 586
24420 FABERO (Ledn) y 63 0 94 1 2 6 1
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Equiro TECNICO
Tu Vision Orrica

A primera vista, las gafas premontadas
parecen la solucion ideal para la presbicia:
resultan muy econdmicas, se pueden
adquirir casi en cualquier sitio y, ademas,
no necesitan que las adapte un oOptico-
optometrista. Nada mas lejos de la
realidad, ya que su uso puede acarrear
consecuencias graves para nuestra salud
visual y ocular.

En primerlugar, las gafas premontadas no
se pueden considerar una solucion idénea
para la presbicia, porque no son mas que
unas lentes de aumento que se fabrican
con medidas estandar. El resultado es
gue las lentes actuan simplemente como
una lupa, con igual graduacién en ambos
ojos, ignorando aspectos fundamentales
como la vision binocular, el astigmatismo,
etcétera.

En segundo lugar, todas las lentes
requieren una adaptacion previa por
parte de un Optico-optometrista. Cada
persona presenta unas caracteristicas

Nownloadir

morfologicas y anatémicas diferentes, por
lo que la mejor solucion dptica siempre
serd individual y personalizada, bien en
forma de gafas monofocales, bifocales,
ocupacionales o progresivas, o bien
mediante lentes de contacto, pero nunca
utilizando gafas premontadas.

Por ultimo, dado que la presbicia
evoluciona conel tiempo, unadeterminada
solucion optica es valida durante unos
dos anos. Transcurrido dicho periodo, es
conveniente acudir al dptico-optometrista
para una nueva revision.




Uso prolongado y problemas
visuales

Las gafas premontadas solo
deben utilizarse como gafas de
repuesto en caso de emergencia,
ya que un uso prolongado hara
gue los ojos tengan que realizar
un esfuerzo extra para compensar
todas sus limitaciones épticas, lo
que a la larga acaba afectando a
nuestra salud visual.

En el caso de adquirir estos
productos, conviene comprobar
gue en las instrucciones de uso
conste claramente la graduacion
de ambas lentes. Asimismo, las
gafas deben llevar la senal de
conformidad CE, tanto en el envase
como en el prospecto.

;Como funcionan?

Medidas estdndar: Las gafas
premontadas se fabrican con unas
medidas estdndar de distancia
interpupilar y graduacion que solo
coinciden con un cinco por ciento de
la poblacion présbita.

Materiales de baja calidad: En la gran
mayoria de los casos, las lentes estan
fabricadas en plastico inyectado y sin
ningln tratamiento de superficies
Opticas ni control de calidad, por lo
gue producen una imagen con una
gran cantidad de alteraciones.

Efectos primdticos: Al estar montadas
siguiendo un estandar de distancia
interpupilar, el centro 6ptico de las
lentes no coincide con el eje visual de
los ojos y el uso continuado induce
a diversos efectos prismaticos, que
provocan sintomas de incomodidad
visual, como mareos, dolores de
cabeza vy dificultades durante la
lectura.
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Bras TorraLBa RisuEfNO
DirLoMapo EN FistoTERAPIA Y ENFERMERIA

Direcror CenTrO PorrvarLente CLINICA FISIOBLAS

TeLErono 605599533

Tratamiento Fisioterdpico de Pacientes con

Protesis de Rodilla:

La P.T.R o Artroplastia es la sustitucion
de la articulacion de la rodilla por unos
componentes de aleaciones o titanio,
combinados con otros componentes
de plastico y que se unen al hueso bien
sea por cemento especial o sin cemento,
todo ello con la finalidad de devolver la
movilidad y alineacion de la rodilla asi
como evitar el dolor provocado por el
desgaste o artrosis.

La actuacion precoz del fisioterapeuta
tras la intervencion quirargica repercute
positivamente en la recuperacién del
paciente.

Tratamiento Fisioterdpico:

Intrahospitalario:
Anamnesis e informacion sobre el
programa de tratamiento.

Ensefianza de las pautas de higiene y
ergonomia articular para la PT.R

Fomentar el ejercicio para prevenir
complicaciones (respiratorias,

la
miembro
intervenido y preparar al paciente para
la independencia de trasferencias,
marcha y actividades cotidianas.

tromboembodlicas...), mejorar
fuerza y movilidad del

Ambulatorio:
Objetivos:
Disminuir el dolor e inflamacién.
Mejorar la fuerza y movilidad.
Establecer la independencia.
Ensenar el patron de marcha con vy sin

ayudas.
Tratamiento:
1- Movilizaciones de rotula.

2- Flexibilizar cicatriz mediante
pequenos pellizcos.

3- Isométricos de cuadriceps,
empezando sin pesos, y
continuando con ellos segun la
fuerza muscular.

4- Activos asistidos,

@Ry

Carteleria
Tarjetas de visita
Papeleria Corporativa

Material de Oficina
Vestuario Laboral
Vinilos

y#ucho mds..

987 426 612

Imprentaroan

ica de fisioterapia

TORENO

Teléfono: 605 599 533
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5- Isotodnicos con resistencia,

6-7-8- Tratamiento Miofascial para
el dolor (presiéon isquémica, TNM,
Estiramiento y Spray),

9- Ultrasonidos.
10- Entrenamiento marcha.
11- Independencia AVD.

Actualmente, se dan muchos casos,
en los cuales NO se manda al paciente
para que realice la recuperacién en modo
Ambulatorio, por lo que es muy importante
que el paciente salga del Hospital con las
nociones basicas aprendidas, y en caso de no
ser asi, es conveniente acudir a un Centro de
Fisioterapia para favorecer la recuperacion.

Potenciacion de cuadriceps

Reeducacién de la marcha

Los avances en el disefio protésico y
las técnicas quirargicas han prolongado
la duracion de las prétesis y, sobre todo,
permiten una fisioterapia mas precoz e
intensiva.

La integracion de los fisioterapeutas en
la unidad de gestién de traumatologia ha
repercutido favorablemente en la salud del
paciente, ayudandole en su recuperacion,
garantizando tratamiento desde el primer
momento, con la implementacion de los
protocolos de fisioterapia, garantizando
demoraceroen lacontinuidad ambulatoria
y disminuyendo por tanto la duracién de
los tratamientos.

DISTRIBUCIONES DE GASOLEOS

Pol. Ind. Cabarias Raras - Parcela 96 2% Fase - 24412 CABANAS RARAS (Leon)
Telf./Fax: 987 05 77 89 - Mévil 679 489 110 - E-mail: gasocentro.ovalle@gmail.com

HNOS.

OVALLE
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Luis Diaz RopriGurz
GERENTE DE BiERZO SALUD

Anis Estrellado

(Hlicium verum Hook)

Es una planta originaria de China,
perteneciente a la familia de las
Magnoliaceas, llamadas asi en honor
de Pierre Magnol, destacado botanico
frances. Se utilizan los frutos, que estan
formados por 6-10 foliculos reunidos
formando una estrella.

Contiene materias minerales, gltcidos,
un tanino catéquico, acidos organicos
(quinico, etc), pero su principio activo
mas destacado es su esencia, rica en
anetol y carburos terpénicos (felandreno,
limoneno, dipenteno), aldehidos, cetonas
anisicas, cineol, estragol y safrol.

Tiene accion carminativa, eupéptica,
espasmolitica, antiséptica, antidiarreica
e impide las fermentaciones intestinales.

Indicadaengastroenteritis,meteorismos
y espasmos gastricos e intestinales.

Intoxicacion: La esencia, por su alto
contenidoenanetol,adosiselevadaspuede
resultar téxica produciendo narcolepsia,
delirio, anestesia y convulsiones. La
intoxicacion también puede producirse
al falsificar el anis estrellado con otra
especie, el anis estrellado bastardo
(lllicium religiosa), que es rica en alcaloides
téxicos (la sikimitoxina y la sikimina).
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Anis Verde

(Pimpinella anisum L.)

Se utilizan los frutos.

Contiene aceites esenciales, donde el
principal es el anetol y su isomero alilico,
el estragol monoterpenos sesquiterpenos,
pequenas cantidades de aldehido y cetona
animica, cumarinas y furocumarinas a
los que deben su accion estomaquica,
inhibe las fermentaciones intestinales,
carminativa (facilita la evacuacion de
gases intestinales), antiespasmadica,
parasiticida y antifingica, antiséptica
intestinal, vermifuga, expectorante,
estrogénica y galactogoga.

Se usa en trastornos digestivos,
flatulencias, catarros bronquiales, etc.

Su aceite esencial esta contraindicado en
el embarazo y lactancia. Puede potenciar
la accion de farmacos estrogénicos. El uso

abusivoy prolongado de bebidas anisadas,
origina trastornos nerviosos (temblores,
insomnio, vértigos, vomitos, etc.).

El aceite esencial debe usarse con
precaucionya que a dosis altas, el anetol es
neurotoxico, con una accion convulsivante
y estupefaciente, que puede incluso llegar
al coma y paralisis muscular.



. Higiene, Movilidad y Acompafamientos
. Cuidado de personas dependientes

. Limpieza domestica

. Seleccidén de per‘sona'l (Interna/Externa)

Avda. del bierzo, 10 . Ponferrada Tel. 987 456 777

Siber

ASEQ MOVILIDAD GRUAS DESCANSO XXL NINOS VIDA DIARIA

Servicios Sociosanitarios

(VAL
I

www.siberuniversal.es

LTS
Il

Gruas (venta y alquiler)

Colchon antiescaras+compresor

WERvE (11

Mariano Andrés, 5 - Ledn - Teléfono 987 27 03 94
La Fuente, 10 - La Bafieza - Teléfono 987 65 60 47
Avenida de Asturias, 11-13 - Leén - Teléfono 987 22 98 45
Doctor Maranén, 12 - Ponferrada - Teléfono 987 41 97 90

ORTOPEDIA
TECNICA-SERVICIO-SALUD

GCestion

de empresas
gde recursos NUmanos
de gsocigciones

L 4

Profeccion
de Datos Personales

-

|
n

Asesoria |

* fiscal

* conteble
* l[aborsl

* mercantil

5

Formacion

Avenida Espania, 14 - 22 dcha.
24402 PONFERRADA [Leon]

T 987 40 96 88 . Fx. 887 40 50 |l

* Negoclaclon colechiva

* Consfifucion de sociedades

* Declaraciones de Renfa

* guidaciones de Impuestos. Empresas
y pariculares

* Adaptacion a la Ley de Proteccion de Datos
(LOFD,

* Ceslion de Personal

* Licencias de apertura U acfividad

* Expedientes adminisfiaivas municipales
L sulonomicos

* Tramifacion subvenclanes

* Formacion

* Especialistes en gesfidn de empresas
-Pelucueria U Belleza

-Residencias de Ancianos




te su centro de confianza

- Tu Vision Natural Audio,
' estamos a su lado para
ayudarle a recuperar

su audicion y mejorar

su calidad de vida.

NUESTROS SERVICIOS N

Servicio de reparacion, programacion y
readaptacion de todas las marcas de
audifonos (sin excepcion).

TU VISIOn

Garantia de recompra Natural Audio
- lonaturales oirbien
(pasados 5 afios) Avenida Huertas del Sacramento, 4
L. . 24402 Ponferrada (Ledn)
Revisiones auditivas completas Tel. 987 42 83 81 « info@tuvisionbierzo.com

Servicio de financiacion tuvisionbierzo.com

hasta 12 meses sin intereses
, (siguenos en Iﬂiﬁi

Rellene el siguiente formulario y traigalo.

iCONSIGA GRATIS UNA LIMPIEZA DE AUDIFONOS O UNAS PILAS, USTED ELIGE!

NOMBRE Y APELLIDOS DIRECCION

CORREO ELECTRONICO TELEFONO




