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Especialistes del Trueta, fent ahir al mati ecografies a alguns dels usuaris que van estar interessats a fer-se’n. B ICS GIRONA

El codi ictus es va activar
I’any passat528 copsala
regio sanitaria de Girona

B Endos anys, s’haincrementat un 9% el nombre d’activacions d’aquest
sistema d’atencio urgent en casos de sospita d’infart cerebral
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GIRONA

L’any passat, el codi ictus
esvaactivar 528 vegades a
la regi6 sanitaria de Giro-
na, un 9% més que fa dos
anysilluny deles 104 defa
quinze anys, segonsles da-
des que va donar a coneéi-
xer I'ICS Girona amb mo-
tiu de la commemoracioé
recent del Dia Mundial de
I'Tetus a I'hospital Josep
Trueta. El codi ictus és un
codi d’emergeéncia que
s’activaapartir delaxarxa
d’hospitals comarcals i el
Sistema d’Emergéncies

Mediques (SEM). Esvapo-

sar en marxa a Catalunya
Pany 2006, pero a la regi6
sanitaria de Girona fun-
cionava des de 'any 2002.
Aquest sistema permet
identificar rapidament els
malalts amb ictus agut i
traslladar-los, al més aviat
possible, fins a '’hospital
de referéncia més proper
amb capacitat per ava-
luar-los, diagnosticar-los i
tractar-los, si ésnecessari,
amb farmacs tromboli-
tics. I és que el temps
transcorregut entre I'apa-
rici6 dels simptomesil’ad-
ministraci6 del tracta-
ment és importantissim,
ja que com menys temps

Ecografies a més de cent usuaris

Professionals del servei de
neurologia del Trueta van fer
el dia 27 d'octubre, al mati, al
vestibul del centre, més d’'un
centenar d'ecografies Dop-
pler per comprovar l'estat de
les arteries ales persones
que s’hivan acostar. Especia-
listes del Trueta van fer ahir
aquestes proves amb motiu
de lacommemoracié del Dia
Mundial deI'lctusi del 20&
aniversari de la unitat d'ictus.
Per prevenir I'ictus és espe-
cialment transcendent conéi-
xer quins sén els factors de

1 risc modificables,comarala

i hipertensio; la diabetis; les

| malalties del cori,d’'una ma-

' nera particular, la fibril-lacié

1 auricular; el consum excessiu
1 d'alcohol; el colesterol; el ta-

i bac; l'obesitat; la sindrome

| metabdlica, il'apnea del son.
Aquest servei es vacrear

i I'any 1997, dos anys després

i que 'OMS manifestés que en
i un periode de deu anys tots

| els afectats per unictus ha-

. vien de tenir la possibilitat

i d'ingressar enuna unitat es-

| pecialitzada.

passamés probabilitats de
recuperacio té el pacient.
El Trueta va avancar
dos diesla commemoracio
d’aquesta diada (que és el
29 d’octubre) amb motiu
de la celebraci6 del
20¢& aniversari de 'entra-
da en funcionament de la
unitat dlictus d’aquest
centre hospitalari.
Aquesta unitat va serla
primera de Catalunya i
pionera de I'Estat espa-
nyol. Els professionals de
la unitat va ser liders al
pais en la publicaci6 de
protocols de maneig de pa-
cients en aquesta unitat

La xifra

per cent son els casos de
mortalitat per infart cerebral.
La taxa s’ha reduit un ter¢ en
els darrers vint anys.

especialitzadaitambé van
impulsar la implantacié
rutinaria de trombolitics
als pacients afectats.
Aquesta actuacié ha
permes reduir en aquests
vint anys un ter¢ lamorta-
litat, que avui en dia se si-
tua al voltant d’'un 8%. El
servei de neurologia atén
més de 1.200 ictus cada
any. Entre 500 i 600 afec-
tats per un infart cerebral
necessiten ingressar a la
unitat d’ictus. Un 70%
d’aquests pacients son au-
tonoms al cap de tres me-
sos. Els farmacs tromboli-
tics son els que han mos-
trat ser més eficacgos en el
tractament de I'infart ce-
rebral en les primeres ho-
res, i al Trueta s’adminis-
tren de manera habitual.
El subministrament
d’aquest tractament per-
met que un 51% dels pa-
cients siguin asimptoma-
tics tres mesos després
d’haver tingut l'ictus. M
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El projecte GCAT (Geno-
mes perla Vida), que estu-
dia la prediccié i el tracta-
ment de malalties com ara
el cancer a partir d’'unaba-
se de dades de mostres de
sang, vol ampliar 'estudi a
lanalisi de families amb
un vincle biologic directe
(pare, mare i fill o filla).
Juntament amb les dona-
cions individuals, ara es
volen incorporar grups fa-
miliars sencers formats
pel pare, la mare i com a
minim un fill o una filla.
Les families que hi partici-
pin han de complir els re-
quisits basics del GCAT.
Tots els membres de la fa-
milia (els pares han d’es-
tar dins la franja d’entre
40165 anysi els fills tenir-
ne més de 18) han de dis-
posar de targeta sanitaria
(TSI, residir a Catalunyai
no tenir previst marxar a
viure a fora. Per participar
en aquesta base de dades,
cal trucar al telefon d’a-
tencié al donant (98 557
85 00) i demanar de parti-
cipar en el projecte GCAT
Families. El personal del
Banc de Sang i Teixits
(BST) programara una, ci-
ta a I'hospital que resulti
més comode al grup fami-
liar que vol participar en el
projecte. Des de I'inici del
programa, lany 2014,
s’han obtingut un total de
17.767 mostres, 8.225
son d’aquest any. A I'hos-
pital Josep Trueta de Giro-
na, un dels deu centres
hospitalaris de referéncia
de Catalunya que partici-
pen en aquest programa,
se nhan recollit aquest
any 43. W
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