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Ldaser Excimer LASIK: adios a las gafas y lentillas

La solucién a los problemas deri-
vados de los errores de refrac-
cion: miopia, hipermetropia y
astigmatismo, normalmente pasa
por la utilizacion de lentes de
contacto o gafas. Pero esto puede
originar distintos efectos aparen-
temente no deseados, depen-
diendo de las personas, sus cir-
cunstancias personales, su tra-
bajo y aficiones.

Es aqui donde aparece una nueva técnica, que
puede ayudar en gran medida a todos aquellos
gue no desean utilizar los medios habituales
para corregir estos defectos, el Laser Excimer
LASIK.

El Servicio de Oftalmologia de HOSPITEN Rambla
pone a su disposicion esta novedosa técnica,
que le permitira prescindir del uso de gafas 'y
lentes de contacto.

¢Cuales son los defectos de refraccion que
corrige el LASIK?

Miopia: Ocasiona visién borrosa. Una persona
miope ve claramente los objetos cercanos, mien-
tras que los objetos lejanos los ve borrosos.

Hipermetropia: La persona con hipermetropia
ve borroso los objetos lejanos y los objetos
cercanos todavia mas borrosos.

Astigmatismo: Las personas con astigmatismo
tienen una vision desenfocada con problemas
para ver los objetos y detalles de cerca y a
distancia.

¢En qué consiste la cirugia refractiva LASIK?

Esta es la técnica mas avanzada con la que se
pueden corregir practicamente todos los defectos
refractivos. Se aplica la técnica “ LASIK multispot”
siendo la mas precisa hoy en dia. El laser posee
el llamado Eyetracker: Este sigue por medio de
un ordenador los movimientos mas finos reali-
zados por el 0jo. De esta manera se asegura el
centrado del tratamiento. Ademas la tecnologia
“WAVESCAN" permite el tratamiento de cada
ojo de manera personalizada, optimizando de
esta manera los resultados.

Preparacion:
1. El examen preoperatorio

Primero ha de definirse con
exactitud todos los compo-
nentes del defecto refractivo
que han de corregirse. Asi se
planifica un tratamiento
personalizado para cada caso.
Los portadores de lentes de
contacto dejaran de llevarlas
antes de este examen: 5 dias
las lentes de contacto blandas
y 3 semanas las lentes de
contacto rigidas.

2. Tratamiento

Es una técnica segura, precisa e indolora.
Es ademds ambulatoria (no necesita ingreso).
Se lleva a cabo bajo anestesia topica (mediante
unas gotas, sin necesidad de inyeccion).
La intervencion dura unos diez minutos, de los
cuales la aplicaciéon del laser se reduce a unos
segundos, y el resto es la preparacion del paciente.
3. Postoperatorio

Primer dfa tras la intervencion:

La vision seréd algo borrosa y el ojo tendra una
leve irritacion las primeras horas tras la cirugia
que desaparecera al iniciar el tratamiento con

gotas que se le habra indicado al paciente.

Podra realizar sus actividades cotidianas normales.
Acudird al centro para una revision.

Los dias siguientes:

La vision puede tener leves fluctuaciones mejo-
rando paulatinamente.

Evitar deportes bruscos durante las dos primeras
semanas.

No banarse en la piscina o en el mar durante las
dos primeras semanas.

Existen una serie de requisitos que el pa-
ciente debe cumplir, para ello nuestro espe-
cialista estudiara cada caso en particular:

Tener méas de 18/ 20 afos.

Dr. Joaquin Riestra durante una intervencion

La graduacion debe ser estable durante al menos
un ano.

No estar en estado de gestacion (embarazada).

No padecer enfermedades oculares o generales
que lo contraindiquen.

Tener entre 1y 10 dioptrias de miopia, entre 0,5
y 6 dioptrias de hipermetropia, o hasta 6 dioptrias
de astigmatismo.

Ventajas:
Es una cirugia ambulatoria, no requiere
hospitalizacion.

No es necesaria anestesia general, simple-
mente unas gotas anestésicas.

Rapidez tanto en la intervencién como en
la evolucion de la recuperacion visual posto-
peratoria.

Es completamente indolora.

No es necesario tapar los ojos.

Existe la posibilidad de operar ambos ojos
en la misma sesion.

Informacioén: 922 472 315
HOSPITEN Rambla
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Cirugia de la presbicia o vista cansada

¢Qué es la presbicia o vista cansada?

Consiste en la dificultad para ver de cerca, la cual se inicia alrededor de
los 45 anos, llegando a afectar al 100% de los pacientes mayores de 50
anos.

Por lo general, estamos hablando de pacientes que estan en un periodo
muy activo de su vida, tanto desde el punto de vista intelectual como
profesional; y a los que depender de gafas o lentes de contacto, resulta
en muchas ocasiones muy incémodo.

¢Se puede operar la presbicia o vista cansada?

Hasta hace poco, la cirugfa refractiva (cirugia que busca eliminar o disminuir
la dependencia de gafas), lograba excelentes resultados en la correccion
de defectos como la miopia, la hipermetropia, o el astigmatismo; aunque
no lograba una solucién del todo satisfactoria a la correccion de la
presbicia. Por ello, la cirugia daba sélo soluciones “incompletas” para el
gran numero de pacientes mayores de 45-50 afos, en su deseo de
prescindir de sus gafas.

Los espectaculares avances que ha habido en el disefio de lentes
intraoculares, han permitido el desarrollo de la lente intraocular multifocal;
por lo que en la actualidad podemos afirmar que si existe una solucion
para la presbicia o vista cansada, con resultados altamente satisfactorios
para el paciente.

¢Como se logra la correccion de la presbicia?

La presbicia se produce por la pérdida de elasticidad del cristalino. Por lo
tanto, la técnica se basa en la sustitucion del cristalino “endurecido”, por
una lente intraocular multifocal, con la cual podremos corregir no sélo
la presbicia, sino la miopia o la hipermetropia, que pudiera padecer el
paciente con anterioridad.

Con ello logramos una visién sin gafas satisfactoria de lejos, y alcanzar
un grado de vision de cerca adecuado para la vida cotidiana (leer el
periédico, ver el precio de los articulos al ir de compras, etc.); restringiendo
la utilizacion de gafas para visualizar cosas muy pequenas, o en condiciones
de iluminacion dificil.

¢{Qué pacientes se pueden operar con lente multifocal?

1. Pacientes que van a intervenirse de cataratas, quienes pueden aprovechar
el mismo acto quirurgico, para corregir la presbicia.

2. Pacientes que no padecen de cataratas, que desean prescindir de sus
gafas de cerca, independientemente de la existencia de miopia o
hipermetropia previa.

3. Pacientes jévenes con cataratas congénitas, o catarata unilateral, por
ejemplo, producida por un traumatismo.

Légicamente la indicacion final vendra determinada considerando
minuciosamente las caracteristicas personales de cada paciente durante
la valoracién del preoperatorio (edad, defecto refractivo previo, actividad
profesional, etc.).

¢Como es la intervencion?

Se realiza bajo anestesia local, con gotas anestésicas; aunque si el paciente
es muy nervioso se puede acompafar por una sedacién suave.

A través de una incision menor a 3 milimetros, se introduce una sonda
de ultrasonidos que disuelve y aspira el cristalino. Cuando el saco o bolsa
donde estaba dicho cristalino queda completamente limpio, se introduce
en el mismo lugar el nuevo cristalino artificial o lente intraocular multifocal.
La herida, en la inmensa mayoria de los casos no precisa sutura.

¢Qué cuidados hay que tener en los dias siguientes a la cirugia?

Basicamente, evitar presionar el ojo, realizar grandes esfuerzos fisicos, o
levantar grandes pesos. Por el contrario no esta en absoluto contraindicado
ver televisién, leer cuanto quiera, trabajar con ordenadores o caminar.

¢ Qué efectos colaterales podra notar el paciente portador de lentes
intraoculares multifocales?

En ocasiones se podran percibir “halos” alrededor de las luces por la
noche, que por lo general desaparecen progresivamente.

En determinados casos, puede que se precisen gafas de baja graduacion
para leer caracteres muy pequenos.

Pueden existir complicaciones durante y después de la cirugia que seran
explicadas por el oftalmélogo a cada paciente antes de la intervencion.

Para aquellos pacientes que deseen mas informacién, asi como una
valoracién oftalmolégica que determine la conveniencia de esta intervencion,
recomendamos solicitar cita en el Servicio de Oftalmologia de HOSPITEN:

HOSPITEN Tamaragua (Puerto de la Cruz-Tenerife): 922 38 55 01
HOSPITEN Rambla (Santa Cruz de Tenerife): 922 53 42 40
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HOSPITEN Rambla, centro hospitalario pionero en
Canarias en realizar exploraciones digestivas mediante
Cdpsula Endoscopica

Cépsula endoscopica.

La capsula endoscopica es una
técnica diagnostica que permi-
te la visualizacion del intestino
delgado de una forma eficaz
y comoda para el paciente.

Se utiliza para la exploracion
de zonas digestivas a las que
no se puede acceder con las
técnicas habituales, permitien-
do estudios muy detallados.

HOSPITEN Rambla es centro
de referencia en Canarias para
la realizacion de estos estu-
dios.

El Servicio de Digestivo de HOSPITEN lleva mas
de tres afos realizando exploraciones digestivas
con la “Capsula Endoscopica”. Esta moderna
técnica, consiste en una capsula que mide 26 x
11 milimetros y lleva en su interior una
microcamara, un sistema de iluminacion, un

transmisor y una bateria con energfa para ocho
horas. El paciente toma la capsula como si fuera
una pildora y el aparato va moviéndose por el
interior del tubo digestivo con las contracciones
naturales que realiza el intestino para impulsar
los alimentos, sin ninguna molestia para el
paciente. A lo largo de su avance va filmando
iméagenes. Estas se transmiten a un receptor
situado en un cinturéon que lleva el paciente,
donde se graban para ser analizadas
posteriormente por el especialista. La capsula es
desechable y el paciente la expulsa de forma
natural al evacuar. Puede hacerse tanto a
pacientes hospitalizados como a pacientes
ambulantes, a partir de los 10 afos de edad.

Especialistas de HOSPITEN se formaron en
Barcelona y USA para aprender a realizar estas
pruebas. HOSPITEN Rambla es el primer centro
hospitalario de Canarias donde se practicé esta
técnica, que comenzo a aplicarla el Servicio de
Digestivo de HOSPITEN en el ano 2003.

El Dr. Onofre Alarcén, Jefe del Servicio de
Digestivo de HOSPITEN explica que la “Capsula
Endoscépica” esta indicada para el diagnéstico
de hemorragias intestinales de origen
desconocido, anemias por falta de hierro con

sospecha de origen digestivo, estudio de
extension de la enfermedad de Crohn, estudio
de pacientes con enfermedad celiaca, estudio
de poliposis intestinales, estudio de la
malabsorcion o para la busqueda de tumores.

El Servicio de Digestivo de HOSPITEN ha
publicado recientemente articulos cientificos
en la revista Clinical Gastroenterology and
Hepatology, la revista clinica de la Asociacion
Americana de Gastroenterologia, sobre la
“Capsula Endoscopica”. Ademas, a lo largo de
estos tres anos se han presentado trabajos de
investigacién sobre el uso de la capsula en
congresos médicos realizados en Canarias, la
Peninsula y USA. Como indica el Dr. Onofre
Alarcon, la capsula endoscépica es hoy dia la
técnica de eleccion para el estudio del intestino
delgado. Ademas, se ha desarrollado un nuevo
prototipo para estudiar el eséfago y es posible
que a finales de este afio esté disponible un
tercer tipo de capsula para visualizar el colon,
que evitaria algunos de los inconvenientes de
la colonoscopia tradicional. Estamos sin duda
ante el inicio de una nueva era de la endoscopia
diagnéstica, en la que los tradicionales
endoscopios seran sustituidos progresivamente
por microcamaras.
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HOSPITEN realiza, por primera vez en Canarias, el implante
de un fijador ortopédico externo de ultima generacion

de cuatro horas, se realizd a un paciente con
una fractura muy compleja de tibia, al que se
le implanto el fijador externo mas desarrollado
del mundo, denominado “Taylor Spatial Frame
(TSF)”, acoplado a un sistema de navegacion.
Este innovador sistema se ha desarrollado para
la correccion de las deformidades axiales, sagi-
tales, planar y rotatorias de las extremidades, y
se circunscribe entre las técnicas quirdrgicas
minimamente invasivas. El TSF es un fijador
externo circular basado en un sistema hexapod
gue consiste en dos anillos de fibra de carbono
conectados con seis puntales telescépicos. Con-
juntamente con un programa de software el
TSF permite la correccién de deformidades en
el eje central, asf como la correccién de cualquier
posible inconveniente residual.

En HOSPITEN se estd investigando y aplicando
continuamente las llamadas técnicas
“Minimamente Invasivas”. La Cirugia Minima-
mente Invasiva es un area de la medicina inno-

De izquierda a derecha, Dra. Lidia Gutiérrez, Dr. Roberto Martinez, Dr. Nicomedes Fernandez, Boni Garcia y Rubén Baquero.

HOSPITEN Sur fue el centro donde se realizd
el pasado 21 de julio, la primera implantacion
en Canarias de un fijador ortopédico externo
denominado Taylor Spatial Frame.

Este tipo de intervencién, de la que se han
realizado Unicamente seis en toda Espafa, es
pionera en Canarias, y fue llevada a cabo por
el Dr. Roberto Martinez Diaz, especialista en

Cirugia Ortopédica y Traumatologia de HOSPI-
TEN, con la participaciéon del Dr. Nicomedes
Fernandez Baillo, Cirujano Ortopédico del Hos-
pital La Paz y de la Clinica La Moncloa de Madrid,
que compartié sus conocimientos con el equipo
médico de HOSPITEN durante la mencionada
intervencion.

La operacién, que tuvo una duracion de mas

vadora y multidisciplinaria, cuya meta es buscar
maneras cada vez menos agresivas para el pa-
ciente de tratar distintas enfermedades, lo cual
lleva a una considerable mejora de calidad de
vida del mismo. En HOSPITEN se aplican técnicas
minimamente invasivas ademas de en Cirugia
Ortopédica y Traumatologia, en Cirugia Cardiaca
y Area Endovascular, Ginecologfa, Gastroente-
rologfa y Oftalmologia entre otros.

Curso de prevencion,
proteccion, extincion y
evacuacion en caso de incendio

Durante el mes de abril y mayo, y dentro del Plan de Emergencia contra incendios de nuestros
hospitales, el Centro Canario de Formacién y Proteccion contra incendios, impartié al
personal de HOSPITEN Bellevue y HOSPITEN Tamaragua, el Curso: Prevencién, Proteccion,
Extincion y Evacuacion en caso de incendio (Nivel I'y Nivel II).

Durante el Curso se trataron diferentes aspectos como el comportamiento del fuego y del
humo en edificios, los equipos de proteccion personal, la utilizacion de los diferentes agentes
extintores, etc. Asimismo se insistié en que uno de los aspectos mas importantes es “LA
PREVENCION DE INCENDIOS”, entendida como una actitud activa ante el riesgo de incendio,
y que consiste en mantener una atencion continua en relacién con las posibles causas del
mismo, adoptando las medidas que permitan eliminarlas; de esta forma se evitara la aparicion
de un incendio.

Este curso esta acreditado por el Instituto Canario de Seguridad Laboral del Gobierno de
Canarias.

lDSI:/ TEMN

Concepcion Gonzalez (Supervisora de Enfermeria), Benito Gonzélez
(Jefe de Mantenimiento), y Emma Gras (Coordinadora de
Hospitalizacion).
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HOSPITEN Sur aplica técnicas minimamente invasivas
para el tratamiento de aneurismas de aorta

El Servicio de Diagndstico y Te-
rapéutica Endoluminal/Endo-
vascular de HOSPITEN es pione-
ro en Espana en intervenciones
de aneurismas de aorta con téc-
nicas minimamente invasivas.

La rotura del Aneurisma de
Aorta Abdominal (AAA) tiene
consecuencias fatales si no se
trata de forma inmediata.

Un Aneurisma de Aorta Abdominal (AAA)
consiste en una dilatacion de la aorta, que es
el vaso sanguineo mas importante, y que sale
del corazdn y distribuye ramas para todos los
6rganos. Los aneurismas pueden originarse en
cualquier vaso sanguineo del cuerpo humano,
siendo el sitio méas frecuente la aorta abdominal
por debajo de las arterias renales (vasos san-
guineos que irrigan los rifiones). Un aneurisma
puede alargarse hasta que, como un baldn, se
rompe (explota). La rotura de un aneurisma
puede tener consecuencias fatales, ya que
supone la muerte en el 90% de los casos. El
objetivo de todas las cirugias de aneurismas es
evitar la rotura.

El viernes 18 de agosto, fue dado de alta en
HOSPITEN Sur, un paciente de 67 afos al que
se habfa intervenido de urgencia al presentar
una rotura de aneurisma de aorta abdominal.
El Servicio de Diagndstico y Terapéutica En-
doluminal/Endovascular del Grupo HOSPITEN
le practicé una novedosa intervenciéon mini-
mamente invasiva, que evité una intervencién
quirurgica tradicional (a “cielo abierto”), que
suponfa mayor riesgo para el paciente y un
tiempo de recuperacién mas amplio.
Ya otros pacientes en la isla han salvado sus
vidas al ser operados con estas técnicas, por
el mismo equipo del que dispone el Grupo
HOSPITEN.

El procedimiento fue realizado en la Sala de
Hemodinamia de HOSPITEN Sur, y contd con
la participacion de un equipo multidisciplinar
de 12 personas, entre los que se encontraban
médicos especialistas de Terapéutica Endolumi-
nal/Endovascular, Anestesia y Reanimacion y
Cirugfa Vascular. Asi como personal de enfer-
merfa de Quirdéfano y Hemodinamia.

En este caso, el procedimiento que se aplicd a
este paciente, fue un tratamiento endovascular

=
db
1? - . bl

Philip Webster, junto a miembros del Servicio de Diagndstico y Terapéutica Endoluminal/Endovascular del Grupo HOSPITEN

(técnica minimamente invasiva), siendo el
equipo que dirige el Prof. Dr. Manuel Maynar
pionero en Espafa en este tipo de interven-
ciones y referente en Canarias. A través de
minimas incisiones y orientandose por image-
nes de un aparato de Rayos-X, se introduce
por las arterias situadas en la ingle, un catéter
(tubo) que contiene una prétesis en su interior,
hasta la aorta.

El Servicio de Cirugia Minimamente Invasiva
del Grupo HOSPITEN, engloba un grupo de
prestigiosos especialistas con mas de 12 afios
de experiencia en intervenciones de aorta me-
diante estas técnicas y son pioneros en Espafia
en este tipo de operaciones, ya que el Profesor
Manuel Maynar introdujo la Cirugia Endovas-
cular en nuestro pafs en 1980.

Como nos comenta el Dr. Manuel Maynar, se
trata de una enfermedad que requiere una
intervencion urgente, dada la peligrosidad de
la misma. De ahf que sea tan importante la
deteccion precoz, para evitar complicaciones
fatales. La mejor via para evitar esta gran
mortalidad es realizar acciones preventivas de
screening con ecografias a pacientes mayores
de 60 anos y operar al enfermo con un aneu-
risma antes de su rotura.

Una vez detectada se realizan pruebas comple-

mentarias como el TAC y Arteriografia y se
solicitan proétesis a medida, lo que permite
reducir considerablemente el riesgo de la inter-
vencién. En estas circunstancias controladas,
la tasa de supervivencia es superior al 98%.
Al tratarse de situaciones de emergencia, es
necesario contar con un stock de material
especifico, del que sélo unos pocos hospitales
en Europa disponen, para poder intervenir al
paciente y asf salvar su vida.

Los aneurismas se forman cuatro veces mas
en varones que en mujeres, y generalmente
después de los 55-60 anos de edad. Las per-
sonas que tienen mayor riesgo son las fuma-
doras e hipertensas. Ademas de otros factores
como historia familiar de aneurisma abdominal
o en otra localizacién, aterosclerosis (endure-
cimiento de las arterias), pacientes con enfer-
medad cardiaca y antecedentes familiares de
patologfa vascular.

El Aneurisma de la Aorta Abdominal se
rompe en la mayoria de los casos sin pre-
sentar sintomas previos. Cuando existen,
los sintomas principales son dolor abdominal
intenso, que puede ser constante o no, dolor
lumbar y debilidad. Ante la sospecha de
rotura debe acudirse inmediatamente a un
médico.
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Pedro Luis Cobiella, Medalla de Oro Importantes
del Turismo y Premio Turismo de Tenerife 2006

Entrega de la Medalla de Oro Importantes del Turismo 2006

El Jurado del Consejo Canario de Turismo acordé el pasado dia 13
de septiembre conceder la Medalla de Oro Importantes del Turismo
2006 a Pedro Luis Cobiella y al Grupo Fariones (Lanzarote).

El consejero autonémico del area, Manuel Fajardo, que hizo entrega
de estas distinciones en un acto que se celebré el pasado dia 25
de septiembre en Lanzarote, destacé que "los Premios Importantes
del Turismo son el reconocimiento que hacemos desde el Gobierno
de Canarias a todas las personas que con su trabajo y esfuerzo
contribuyen a conseguir que las Islas sean un destino turistico

Pedro Luis Cobiella recibe el Premio Turismo de Tenerife 2006

Asimismo, el pasado 28 de septiembre Ricardo Melchior, Presidente del
Cabildo de Tenerife hizo entrega de los galardones Turismo de Tenerife
2006, que coincidieron con el acto de clausura del Il Congreso de Turismo

moderno, prospero y respetuoso con el medio ambiente”. Las
medallas de plata han correspondido al silbo gomero y a Pueblo
Chico (La Orotava).

Pedro Luis Cobiella, promotor y presidente del Grupo HOSPITEN,
con mas de 3.000 empleados, y titular de la Federacién de Clinicas
Privadas de la provincia tinerfefa, ha sido distinguido a lo largo de
su vida con numerosos premios y distinciones, entre los mas recientes,
el Teide de Oro 2005, que recibio como "exponente de la mejor
generacién de emprendedores de Canarias”.

de Tenerife que se celebré en las instalaciones del Auditorio de Tenerife.
En esta ocasion el galardon en la modalidad nacional recayd en Pedro
Luis Cobiella, por su larga trayectoria como impulsor turistico de la isla.
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Los proximos dias 24 y 25 de noviembre se realizard el VI Curso Monogrdfico
Internacional de Enfermedades Digestivas de HOSPITEN, organizado por el Servicio
de Digestivo de HOSPITEN, bajo la direccion del Dr. Onofre Alarcon.

Esta edicion tratara de la “Enfermedad Celiaca”, para lo cual se han invitado prestigiosos expertos
nacionales e internacionales para hablar de los diferentes aspectos de esta Enfermedad, que influye
en la calidad de vida de muchas personas.

Este afio el Curso tendré lugar en el Hotel Botanico del Puerto de la Cruz, el viernes 24 de noviembre
por la tarde y el sébado 25 de noviembre por la mafiana, y cuenta con la acreditacién de la
SEAFORMEC, la Asociacion Espanola de Gastroenterologia (AEG) y el Sistema Europeo de Médicos
Especialistas, asi como con el reconocimiento de la Sociedad Canaria de Patologia Digestiva.

Para informacion e inscripcion:
Comunicacion Cientifica-Marketing. HOSPITEN Rambla - 922 29 16 00
isabel.hollstein@hospiten.com - www.hospiten.com

VI CURSO INTERNACIONAL de ENFERMEDADES del APARATO DIGESTIVO de HOSPITEN
ENFERMEDAD CELIACA. HOTEL BOTANICO -PUERTO DE LA CRUZ

Traduccion simultanea. Entrada gratuita. Diploma acreditativo.

IERNES 24 de noviembre de 2006

HORA

TEMA

PONENTE

15:30-15:45
15:45-16:00

16:00-16.30

16:30-17:00

17:00-17.30

17:30-18:00

18:00-18:30

Nuestra
18:30-19:00

19:00-19:30

Inscripcion
Presentacion del Curso

Patogénesis : factores dietéticos y genéticos

Epidemiologia de la enfermedad celiaca

¢ Cémo se diagnostica la enfermedad celiaca? Revision de las guias
clinicas de diagnéstico

Descanso, café

Andlisis anatomopatoldgico: errores potenciales en el diagndstico

Presentacion clinica de la enfermedad celiaca en la poblacion
pediatrica

Las multiples caras de la enfermedad celiaca: presentaciéon
clinica de la celiaquia en los adultos

Dr. Rafael Cobiella. Consejero del Grupo Hospiten

Dr. Francisco Pérez Hernandez. Presidente de la Sociedad Canaria
de Patologia Digestiva

Prof . Dr. Salvador Baudet. Servicio Digestivo Hospiten. Hospital
Universitario N.S. de Candelaria. Profesor Asociado Universidad
de La Laguna. Tenerife

Dra. Carmen Dorta. Servicio Digestivo Hospiten. Tenerife

Dr. Antonio Sanchez del Rio. Servicio de Digestivo de Hospiten.
Tenerife

Dra. Victoria Castro.Servicio de Anatomia Patoldgica. Hospital
Sefiora de Candelaria. Tenerife

Dr. Luis Ortigosa. Servicio de Pediatria Hospital Universitario de
N.S. de Candelaria. Profesor de Pediatria Universidad de La
Laguna. Tenerife

Pekka Collin MD, PhD. Assistant Professor Department of
Gastroenterology and Alimentary Tract Surgery Tampere University
Hospital and Medical School. University of Tampere Finland

SABADO 25 de noviembre de 2006

HORA

TEMA

PONENTE

9:30-10:00

10:00-10:30

10:30-11:00

11:00-11.30
11:30-12:00

12:00-12:30

12:30-13:00

13:00-13:30

La enfermedad celfaca en la atencién primaria
Manifestaciones reumatolégicas de la celiaquia
La Perspectiva de los pacientes

Descanso, café

Papel de la capsula endoscopica en el diagnostico y el seguimiento de

los pacientes con enfermedad celiaca
Enfermedad celiaca refractaria. Tratamiento de las complicaciones

Recomendaciones dietéticas en la enfermedad celiaca

Clausura

Dr. Miguel A. Hernandez. Vicepresidente de la Sociedad Canaria
de Medicina Familiar y Comunitaria. Tenerife

Dr. Jerénimo Balsalobre. Jefe Servicio de Reumatologia de
Hospiten. Tenerife

Maite Santamaria. Bidloga. Vicepresidenta ASOCEPA.

Gran Canaria

Dr. Angel Caunedo Alvarez. Servicio Digestivo Hospital
Universitario Virgen de la Macarena. Sevilla

Dr. Paul Ciclitira. Professor of Gastroenterology The Rayne
Institute St. Thomas' Hospital. London United Kingdom

Prof. José Mataix Verdu. Catedratico de Fisiologfa. Profesor de
Medicina. Director de la Escuela de Nutricion y del Instituto de
Nutricién y Tecnologfa de los Alimentos. Universidad de Granada.
Dr. Pedro Luis Cobiella. Presidente de Hospiten

Acreditacion.

El curso esta acreditado por: Sociedad Canaria de Patologia Digestiva. Asociacion espafiola de Gastroenterologia -AEG-. SEAFORMEC - Sistema Espafol de
Acreditacion de la Formacion Médica Continuada - de la OMC - Organizacion Médica Colegial-. European Accreditation Council for CME of the European
Union of Medical Specialists.
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HOSPITEN organizo las lll Jornadas sobre el
Cdancer de Mama

Bajo la direccion del Dr. Ricardo Caballero, Coordinador
de la Unidad de Patologia Mamaria de HOSPITEN, tuvieron
lugar el pasado 6 de octubre las “ll Jornadas sobre el
Cancer de Mama” que tienen como objetivo exponer los
ultimos avances en la lucha contra una de las patologias
con mayor indice de mortalidad en la mujer.

En estas jornadas, se dieron cita algunos de los profesionales de mayor relevancia
en este campo, que expusieron sus experiencias sobre una patologia que ha llegado
a convertirse en un tema de interés general y de enorme trascendencia social y
sanitaria.

Durante las Jornadas se hablé de la aportacion y de los horizontes de la tecnologia
3D en el estudio de la patologia tumoral mamaria, asi como de las expectativas de
los estudios endoscépicos Minimamente Invasivos como la microductoscopia.

También se expusieron los resultados obtenidos en uno de los centros con mayor
experiencia en Espafa en cuanto a la identificacién y estudio del ganglio centinela.
Este es uno de los métodos de Diagndstico Precoz de més alta precisién para el
estudio y tratamiento del Cancer de Mama. Igualmente, se hablé de la repercusion
genética de esta enfermedad y sus expectativas de prevencién. Por Ultimo, se hizo
especial hincapié en la implicacion del Cancer de Mama en la mujer embarazada.

Los ponentes con los que contd la jornada fueron:

Dra. Carmen Ara.

Especialista en Obstetricia y Ginecologia.
Coordinadora de la Unidad de Patologia Mamaria.
Instituto Dexeus. Barcelona.

Dr. Guillermo Lopez Gonzalez.

Especialista en Obstetricia y Ginecologia.

Director del Departamento de Obstetricia y Ginecologia.
Clinica Universitaria de Navarra.

Dr. José Antonio Alberro.

Especialista en Cirugia General.

Coordinador de la Unidad de Patologia Mamaria.
Instituto Oncoldgico de San Sebastian. Guipuzcoa.

Dr. José A. Martin Rodriguez.
Epidemidlogo de Salud Publica.
Consejeria de Sanidad del Gobierno de Canarias.

Dra. Julia Giménez Climent.
Especialista en Cirugfa General
Instituto Valenciano de Oncologia.

Dra. Maria Jesus Barco Marcellan.
Especialista de Obstetricia y Ginecologia.
Master en Senologia y Patologia Mamaria.

Dr. PhD Javier Benitez.

Director Programa Genética Cancer Humano.

Centro Nacional Investigaciones Oncoldgicas (CNIO) Madrid.
Clinica Montpellier, Zaragoza.

El Dr. Ricardo Caballero durante la inauguracion de las Jornadas
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Participacion de la Unidad de Neurosonologia
de HOSPITEN en el Congreso Nacional de
Enfermeria en Neurociencias

7

Los dias 17 a 20 de mayo de 2006 se celebré en Barcelona
el XXX Congreso Nacional de Enfermeria en Neurociencias,
gue contd con la Presidencia de Honor de SAR la Infanta
Dona Cristina y fue organizado por el Hospital Bellvitge.
El lema del Congreso fue “30 afos avanzando en
Neurociencias” y fue reconocido de Interés Sanitario por
el Ministerio de Sanidad y Consumo y por el Institut
d’'Estudis de la Salut de Catalufia. HOSPITEN estuvo
representado en el Congreso por Raquel Pérez Quintero,
enfermera de la Unidad de Neurosonologia y
Hemodindmica Cerebral, quién moderd una sesion de
comunicaciones libres y presenté un trabajo titulado
“Cambios en el flujo sanguineo cerebral durante el
periodo de gestacion”.

Nuevo Servicio de Diagnostico y Terapéutica
Endo:Luminal/Vascular en HOSPITEN Bellevue

(Puerto de la Cruz)

En el mes de octubre se puso en marcha el nuevo Servicio de Diagnéstico
y Terapéutica Endo: Luminal/Vascular en HOSPITEN Bellevue, bajo la
direccion de Prof. Dr. Manuel Maynar.

El servicio llevara a cabo técnicas diagnosticas invasivas y no invasivas
asi como procedimientos terapéuticos endoluminales y endovasculares
que ya se estan ofreciendo en los centros de HOSPITEN Rambla y
HOSPITEN Sur, incluyendo entre otros revas-

cularizaciones, embolizaciones, tratamientos

endovascular de aneurismas y disecciones

aorticos y tratamiento endovascular de este-

nosis de arterias cerebrales.

Este nuevo servicio se enmarca dentro de las
técnicas minimamente invasivas, es decir el
conjunto de técnicas diagndsticas y terapéuticas
gue por vision directa, o endoscdpica, o por
otras técnicas de imagen, utiliza vias naturales
o minimas incisiones para introducir herra-
mientas y actuar en diferentes partes del cuerpo
humano.

En HOSPITEN se estd investigando y aplicando
continuamente las llamadas técnicas
“Minimamente Invasivas”. La Cirugia Mini-

mamente Invasiva es un area de la medicina innovadora y multidisciplinaria,
cuya meta es buscar maneras cada vez menos agresivas para el paciente
de tratar distintas enfermedades, lo cual lleva a una considerable mejora
de calidad de vida del mismo. En HOSPITEN se aplican técnicas minima-
mente invasivas ademas de en el Area Endovascular, en Cirugia Cardiaca,
en Cirugia Ortopédica y Traumatologia, Ginecologfa, Gastroenterologia
y Oftalmologia entre otros.

SLLT
EXEreey
(RAR1%.
et
v

HOSPITEN Bellevue (Puerto de la Cruz)
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Miembros del Servicio de Traumatologia de
HOSPITEN fueron ponentes en las Il Jornadas de
Actualizacion en Cirugia del Miembro Superior
en Almeria

El Dr. Enrique Verdier Garcia y el Dr. Xavier Cano Camps del Servicio
de Cirugia Ortopédica y Traumatologia de HOSPITEN, presentaron dos
ponencias en las Il Jornadas de Actualizacion en Cirugia del Miembro
superior que tuvieron lugar en el Auditorio de Almeria entre los dias
13 al 15 de septiembre. El Dr. Enrique Verdier expuso el tema “Fracasos
de la Hemiartroplastia”, y el Dr. Xavier Cano hablo de la “Cirugia
Diferida y Casos Clinicos”.

Il JORNADAS

Estas Jornadas cuentan con el Reconocimiento de Interés Cientifico Sanitario de la Conserjeria de Salud de la Junta de Andalucia, y de diferentes
sociedades como la Sociedad Andaluza de Traumatologia y Ortopedia (SATO), la Sociedad Espafola de Hombro y Codo, de Artroscopia y de Cirugia
de Mano, asf como por el llustre Colegio de Médicos de Almeria, que han conseguido reunir a ponentes nacionales e internacionales de reconocido
prestigio, quienes contrastaron sus experiencias sobre las técnicas mas novedosas y actuales en la materia.

El Servicio de Hemodinamia y Cardiologia
Intervencionista de HOSPITEN cumple diez anos

El servicio de Hemodinamia y Cardiologia
Intervencionista de HOSPITEN, dirigido por el Dr. Z.
Kabbani, cumple 10 afios de funcionamiento desde su
creacion en octubre de 1996.

Desde sus comienzos se ha caracterizado por la protocolizacion de sus
procedimientos, investigacion y formacién. Es constante la bisqueda de nuevos
procedimientos para la realizacién de todo tipo de estudios Cardiolégicos
llamados Invasivos (intracardiacos) y de nuevas técnicas terapéuticas.

Entre sus nuevos proyectos cabe destacar las investigaciones en el campo de
trasplante de células madre en IAM (Infarto Agudo de Miocardio).

Dr. Kabbani Jefe del Servicio de Hemodinamia y Cardiologia
Intervencionista.

lDSPITE/_I N° 14 / Octubre 2006




I IELERN S prevencion

La visita anual al urélogo

La préstata es una glandula del tamafio similar
al de una castana, situada en la base de la vejiga
y localizandose alrededor de la uretra. Solo la
tienen los varones y desarrolla un papel
fundamental en el periodo fértil del hombre.

Al crecimiento de la prostata se le denomina
Hipertrofia Prostatica. Es un problema que
comienza a los 50 afios, llegando a afectar al
80% de los hombres mayores de 70 afos.

Los sintomas fundamentales de un problema
prostatico estan en relacion con la calidad del
chorro miccional (chorro fino y de poca fuerza,
goteo después de terminar de orinar, sensacién
de haber vaciado la vejiga de forma incompleta).
También se produce un aumento en el nimero
de micciones, tanto de dia como especialmente

de noche, asi como dificultad para el inicio y
prolongacién del tiempo de miccién. En
ocasiones, incluso se producen escapes de orina
por necesidad urgente e inminente de orinar.

Para diagnosticar esta patologia es imprescindible
someterse a una valoraciéon por parte de un
especialista. La Organizacién Mundial de la
Salud recomienda a todo varén, a partir de
los 50 afos, una revisién anual. En este
sentido, el Urélogo realizard una exploracion
fisica y valorara el tamafo, formay consistencia
de la prostata, ademas de otras pruebas
complementarias para determinar el estado de
su vejiga y rifiones.

Un diagndstico precoz es determinante ya que
puede evitar el desarrollo de complicaciones

graves, en ocasiones irreversibles, en la vejiga
y los rinones fundamentalmente (infecciones
urinarias, retencion urinaria que obligue a un
sondaje vesical, formacién de calculos,
insuficiencia renal, hematuria...).

El tratamiento, que debe ser indicado por un
especialista en Urologia, puede ser farmacolégico
0 quirudrgico. El tipo de tratamiento debe
decidirlo el médico, pero en los casos tratados
precozmente y con la existencia de los nuevos
farmacos actuales, puede que incluso la cirugia
no sea necesaria.

Como conclusién podemos resumir que los
controles médicos periédicos son recomendables
para disfrutar de una buena salud prostética y
de una buena calidad de vida.

SERVICIO DE UROLOGIA

Revision Prostatica

Por usted y por ellos.

Enfermedodes como el Cdncer da Prdstata, paro ser curodias,
deben ser delectadas en su fose iniclal. Para ella, es
imprascindible un Diagnéitico Precoz, incluso onfes de
que aparezcan los primeros sintomas y molestios.

lﬂud'miniﬁ:hlmimmigﬁﬂw
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el tratamients

En Hospiten contamos can al equipe humane y téenbco para
llevar a cabo, tante los prusbas de :Iingrﬂ:ﬂ:n como el

WWW.HOSPFITEN.COM
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Incorporaciones médicas

Dra. Rosario Cano Medina Dr. Francisco Minguez Garcia
Ginecologia Cirugia General y Digestiva
HOSPITEN Estepona HOSPITEN CLINICA ROCA

Dr. Edmundo Rocha Rivero
Neurocirugia

Dra. Anne Kempinaire
HOSPITEN Cancun

Dermatologia
HOSPITEN Estepona

Dr. Jorge Luis Dominguez Crespo
Traumatologia

. . HOSPITEN Cancun
Dr. Joaquin Riestra Sierra

Oftalmologia
HOSPITEN Rambla

Dr. Félix Ivan Espadas Reyes
Radiologfa
HOSPITEN Cancun

Dr. Antonio Hernandez Lecuona
Traumatologia y Cirugia Ortopédica

HOSPITEN Rambla . .
Dr. Salha Samir Amine

Aparato Digestivo
HOSPITEN Lanzarote

Dra. Maria Delgado Galan
Aparato Digestivo
HOSPITEN CLINICA ROCA

HOSPITEN Lanzarote

Dr. Antonino Saporano
Odontologia
HOSPITEN Lanzarote

[} |
? |
Dra. Tamara Canciano Chirino
Anestesia y Reanimacion Dr. Manuel Enrique Fucifios Rodriguez
HOSPITEN CLINICA ROCA Ginecologia

Nuevas incorporaciones

José Castellano Cardenas
Director General de México

i el Sencle
Gerente de Marketing de 9
Republica Dominicana

Diana Gonzalez Prieto
Directora de Enfermeria HOSPITEN Bellevue
y HOSPITEN Tamaragua

Nuevos nombramientos

Maria del Carmen Ons Castro
Directora de Enfermeria de HOSPITEN Cancun

P

. !
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aqradecimientos

HOSPITEN Canciin

TO WHOM IT MAY CONCERN:

MY NAME IS S F C, | WAS AT YOUR HOSPITAL ON JULY 14,
2006

WITH A FRACTURED ELBOW.

| WOULD JUST LIKE TO SAY THANK YOU VERY MUCH FOR ALL
THE KINDNESS THAT THE

STAFF AT THE HOSPITAL SHOWED TO MY DAUGHTER AND 1.
| WAS A LITTLE NERVOUS BUT

EVERYONE WAS SO VERY KIND AND HELPFUL. | HAVE TOLD
EVERYONE HERE HOW GREAT

THE STAFF AT THE HOSPITAL WAS.

AND A SPECIAL THANK YOU TO DR. CUERVO CRUZ FOR HIS
WONDERFUL BEDSIDE MANNER

AND FOR TAKING THE TIME TO TRY AND EXPLAIN EVERYTHING
TO ME.

(SO IF IM EVER BACK IN MEXICO | WILL BRING A BLANKET)

YOUR KINDNESS WILL ALWAYS BE REMEMBERED

THANK YOU SO MUCH AGAIN TO EVERYONE THERE
FROM CANADA

e-mail

HOSPITEN Canciin

Dear Adriana,

| am pleased to say that my sister C M arrived back in Glasgow,
Scotland on Thursday morning. She is currently in our local hospital
having further investigations carried out but is progressing well.
She will be forever thankful to all the staff of your hospital for the
excellent care and attention she received.

I would also like to sincerely thank everyone for their kindness and
understanding shown to all of us during our time in Mexico. | send
a special thank you to Alison in the cafeteria for providing my
brother in law and myeself with excellent tea and coffee!!

I will always remember Mexico for the kindness and friendliness of
the Mexican people.

Kind regards
(Brother of CM)

HOSPITEN Estepona

Sra. OVIEDO
Gerente de Hospiten ESTEPONA

Distinguida Sra.:

Desde el dia 6 hasta hoy dia 11 mi esposa ha estado ingresada en
hospital que Ud. dirige, para ser atendida en una operacion
quirdrgica de extracciéon de un mioma.

Queremos felicitar al Doctor Rafael Salvador Rivas Sepulveda, por
el trato que hemos recibido durante nuestra estancia tanto a nivel
humano, como profesional ya que ha conseguido que nuestra
estancia sea sumamente agradable.

No podemos olvidar todo el equipo profesional del hospital desde
las enfermeras, camareras de habitacion, equipo de limpieza,
recepcion, vigilancia y cafeterfa, que en todo momento han avalado
junto con el Doctor Rivas para que realmente haya sido un privilegio
haber sido atendidos por todos ellos.

Sra. Oviedo queremos felicitarle por la buena coordinacion que ha
conseguido con este equipo tan humano y profesional y no le
gueda ninguna duda que para todos nuestros amigos y familiares
nuestros comentarios seran de alabanzas.

Gracias por tanta humanidad y profesionalidad.

Reciba y cordial saludo de s.s.s. g.b.s.m.

HOSPITEN Estepona
A la Atn. del Dr. Rivas:

Te escribo esta carta en nombre de mis papas y mio también.
Necesito darte las gracias por haberle hecho esas fotos tan
favorecedoras dentro de la barriga de mama.

Eso le ayudaba a ir haciéndose a la idea y le tranquilizaba que todo
iba bien y papa empezaba a chulear con todo el mundo y a sentirse
orgulloso de mi.

Gracias por acompafarnos estos 9 meses. Tampoco puedo
menospreciar el trabajo tan duro que hiciste para que yo naciera.
Ya se me ha olvidado pero mi papa y mi mama dicen que si ti no
hubieras estado ahi para darme la bienvenida todo habria sido
diferente.

Bueno, espero que te guste el vino. Que lo disfrutes con salud y
vete preparando porque creo que mis padres van a repetir
experiencia.
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Amsterdam. 8 de Junio 2006

HOSPITEN Lanzarote

CQuenda direccion y colaboradores de Hospiten Lanzarote,

Desde el 7 de Mayo hasta el 18 de Mayo mi esposa, W 1
F . estaba hospitalizada en vuestro Hospiten. El 8 de Mayo ella tenia
una operacion a su cadera y ustedes la atendieron Y cuidaron hasta ¢l 18 de

Mayo.

Ahora mi esposa esta mejor, ella puede caminar con ayvudo de una muleta, A
traverse de esta carla quiero agradecer ustedes para cuidar mi esposa v la
asistencia medica v personal. Aunque no puedo hablar espanol, sus
empleadores se comportaban muy amaibles y comprensibles.

He sacado unas folos de vuestro empleadores durante la hospitalizacion y
pido a ustedes si pueden dar las fotos a ellos. Solamente conozco la nombre

de la enfermera [sabel Gil,

Otra vez quiero decir gracias para todo.

Con un saludo atento,

HOSPITEN Bavaro

Holal
Soy PV de Salamanca (Espana)

Este mail es para agradecerles el trato, tanto personal como
profesional, que recibié mi esposa, R E B G, en su hospital
durante el viernes, dia que ingresé por urgencias y el sdbado.

Es duro encontrarse enfermo y alin mas cuando te ocurre
fuera de tu pafs, pero desde que llegamos a Hospiten todo
fueron facilidades para solucionar todos los papeleos, en
especial todo lo relativo al tema del seguro, para lo cual me
permitieron amablamente el uso de su teléfono.

En especial quiero enviar mi agradecimiento al Doctor Milton
y a la Relaciones Publicas, Angy (no me acuerdo exactamente
como se escribia), sobre todo a esta Ultima por facilitarnos
todos los tramites necesarios para poder abandonar el hospital
y poder tomar nuestro vuelo de regreso a Espana, realizando
labores que no la correspondian por hacernos un favor, y
eso es algo que no olvidaremos.

Si pueden informar al Doctor Milton,diganle que llegamos
sin novedad a Espafa, y que entendemos que él nos pidiera
gue no nos fuéramos.

Muchas gracias y un abrazo muy fuerte desde Espafa.

HOSPITEN CLINICA ROCA

For the attention of the administrator,

Our daughter was admitted to your clinic on Monday 26 th
June last in terrible pain and it turned out that she had a
large cyst on her right ovary. Your surgeon operated on her
on Monday night with great success.

I am really emailing you to thank you and your excellent
staff for all your work, kindness and helpfulness to our
daughter and indeed to myself and my husband. We really
appreciated how well you looked after my daughter. We
arrived home safely yesterday morning thank god and she
is doing fine. | would particular like to praise you for your
excellent nursing staff particularly Sharon who Lisa found to
be excellent and for your excellent doctors and surgeon.

| thank you all again.

Kind Regards

lDSPI TEMN
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HOSPITEN Rambla
Sr. Director:

Cusero manifesiarle, mediante este escrito, mi més profundo
sgradecimiento al personal, que paso a relacionarle, por su cxquisits
atenciin, su entrega y dedicacitn, sobrepasmndo, inchiso, s propass
capacidades hsmanns.

A los doctores, Zerolo, Maynar, Ravelling, Kabbany, Castro, Cisneros
v Baldi, por su participacitn directi, en relocidn o mi Siluscidn com.a
enfermo, de cada una de sus especialidades,

Al personal de enfermeria, ol personal suxilior, asi como al personal
del servicio de limpicza penenecientes a las planies quinta v sexia, cuya
relacidn nominal quisiera expresar enieramente, pero que harla mary
prodije esta misivi, pero que les guardaré sicmpre presenies en mi
coraein, Han sido tanias kas manifesiaciones como profesionales, que se
confunden con las humanas facilmende,

Ruego les haga legar ¢l contenido de mi eserito, v que sepan que, 5
en algin momento, legaran a creer que no me stendian bien, en,
simplemenie, que no podian, matenalmente, hacerlo mejor

Muchas gracios & todos, pucs, despuds de haber permanecido
ingresado en esc Hospital duranie dos meses v veinle dias, consiguicron
que me haya sentido como en mi propia casa.

Sr. Director puede usted sentirse orgullose de dirigir o tan magnificos
profesionales.

Hello, HOSPITEN Riviera Maya

Last sunday, 10 september i felt on the floor with my head in
my Hotel.

The doctor from my hotel sends me to your hospital.
There they made a scan and x-ray of my head.
| have to say that your staff is very very kind.

Thanks for the good service, and taking good care of me.

Special thanks to Dr Valdez Hashimoto, Juan Francisco.
He did the stitches and he was very nice.

My head is a lot better, but my back hurts very bad.
| went to my own doctor in the Netherlands and everything
was fine and the pain in my back is normal he told me.

[t was my first time in Mexico, and | think the people are very
friendly.

But the next time I'll visit Mexico, | hope | never see a hospital
again from the inside :0)

Thanks again for the good care!!!!

e-mail

HOSPITEN Riviera Maya

To Whom it May Concern: My name is R S.
Upon a recent visit to Mexico, our young son
Quinn was ill with a fever and general lethargy.

HOSPITEN SUR

Diear Dhoctor Febles and Doctior Cazro,

Thank you for the excellent care that [ received from you both while [ was in

your hospital with my heart problem.

The medical and nursing staff in both the Intensive Care Unit, and the ward that
stayed in after T left the Intensive Care Uinit were all professional, efficient and kind

Bazing familiar with Intensive Care Units in England [ was most impressed with
he exceptionally high standard of cleanliness | saw in your Intensive Care Unit.

I would be grateful if vou would pass on to the nursing and cleaning staff

wncermed my sincers thanks

Thank vou both agam for vour efforts, [ did not realize how tired that | have
wen feeling for some months. [ am o moch befter since you treated me that [ now

eel that I am a new, and younger, wornan.

Thank you again,

The Doctor at our hotel recommended that we
bring him to your facility. From the moment
we were admitted to the moment we left, we
were treated with the utmost respect and
compassion. Every single person with whom
we came in contact, from the admitting staff,
to the nurse and Doctor were kind, caring and
professional. | wish to compliment you and
extend my sincere gratitude to your entire staff
for the wonderful care you extended to my
child. We are very grateful to you for this.
Sincerely, R S

e-mail

HOSPITEN CLINICA ROCA

Unicamente queria agradecer todo el trato
recibido durante los 4 dias que he tenido que
estar ingresado en su Hospital de San Agustin,
agradecimiento desde la magnificia recepcion
que se ofrecié en todo momento por Urgencias,
asf como al personal que participa en la
atencion en planta tras el ingreso, gracias
igualmente al personal administrativo después
de recibir el alta del que precisamos su ayuda.
Gracias por la PROFESIONALIDAD demostrada
y Enhorabuena por el magnifico personal con
el que cuentan y especialmente por saber

como tratar a un paciente en momenos tan
dificiles.

N° 14 / Octubre 2006
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Grupo Hospitalario

Los centros de HOSPITEN han sido cerditicodos segin los mas exigentes normas y
estandares europeos y americonos, obteniendo el Certificade de Calidad bajo la
Norma Internacional 1SO 2001:2000, y la IS0 14001 relacionado con la correcta
gestién medioambiental.

Todos los hospitales del Grupo cuentan con los mejores profesionales, la tecnologia
médica mds avanzada y la mejor atencién humana.

- ESPARA

TEMERIFE

HOTPTEH MELOPY

GRAM CANARLA

& Ml HOLATEH ELTIAOHAY o

- REFUIBLICA DOMINICANA

SERVICIOS

Consultas Externas - Laboratorio y Anatomia Patologica - Hospitalizacién
Unidad de Cuidados Intensivos - Resonancia Magnética - Radiodiagnéstico
Hemodidalisis - Endoscopia - Rehabilitacién y Fisioterapia - Hemodinamia
Intervenciones Quiriurgicas - Partos - Cirugia Cardiaca
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E-MalL: RAMBLAWHOSPITEN.COM

ADIOS A GAFAS Y LENTILLAS

Servicio de Oftalmologia

TECNICA LASIK

El Servicio de Oftalmologia de
HOSPITEN Rambla pone a su
disposicion esta novedosa técnica,
que le permitiréd prescindir del uso
de gafas y lentes de contacto.

La tecnica LASIK es la solucion
personalizada a la miopia,
hipermetropia y astigmatismo, sin
anestesia general, sin ingreso
hospitalario y con una rapida
recuperacion.

HOSPITEN Rambla

Romblo General Franco, 115
38001 Santa Cruz de Tenerife
Tel.: 922 29 16 00

Consultas Externas: 922 47 23 15
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Grupo Hespitalarie
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