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El pasado 2 de abril, la Fundacién
Benito Menniy la Asociacion de Volun-
tariado de Espana de las Hermanas
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donde las Hermanas Hospitalarias tie-
nen centros de atencion.

La presentacion del documental

NUEVOARCHIVO
PROVINCI

AL

/

I
F
e

b

s

L

€

Sin embargo, esta renovacion externa va acompa-
nada de otra, que afecta de manera rotunda al Alma
de la Institucion: el Nuevo Marco de Identidad, que
remarca nuestros valores institucionales, los hace
extensivos e igualitarios para las provincias candni-
cas de todo el mundo, y nos fortalece como grupo de
personas unidas por voluntades y objetivos comunes.

nua, y la participacién organizada de todos los
integrantes de la Comunidad Hospitalaria, son las
directrices que nos guian este afio.

Somos conscientes de que los tiempos son difici-
les por el panorama econdmico nacional, y la época
de reformas que nos va a tocar vivir. Sin embargo
tenemos confianza en el futuro de los tres centros de
CyL, sabedores de que en ellos estais todos los profe-
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Hospitalarias celebrd en el Salén de
Actos de Caja Espana, de Palencia,
una jornada de sensibilizacion a favor
de la salud mental en Africa, con el
objetivo de apoyar las actividades
desarrolladas en el Centro de las
Mahotas en Maputo, Mozambique.

La jornada tenia como objetivo
concienciar a la poblacion sobre las
necesidades de las personas con enfer-
medad mental en los paises en vias de
desarrollo, cubiertos de manera muy
precaria por la sanidad de dichos paises
y con una estigma social muy superior
al que todavia existen en los paises
desarrollados. No hay que olvidar que el
impacto de estas afecciones es mayor
en adultos jovenes, el sector mas pro-
ductivo de la poblacién, y puede derivar
en un empobrecimiento del pafs.

Durante la jornada se estrend el
documental Senderos de Dignidad, un
reportaje acerca de la salud mental en
Africa que evidencia las circunstancias
extremas que viven las personas con
estas enfermedades. El relato de los
hechos acontece en Congo y Mozambi-
que, dos de los siete paises africanos

fue acompanada de una mesa redonda
en la que especialistas y voluntarios
contaron su experiencia de primera
mano en el Centro de las Hermanas
Hospitalarias en Mozambique.

La jornada concluyd con una comida
solidaria, una exposicion y un mercadillo
benéfico para la recaudacién de fondos
en beneficio del Centro de las Mahotas.

El Complejo Hospitalario San Luis
viene participando activamente en los
proyectos de Cooperacién Internacional
que la Congregacion mantiene en paises
del tercer mundo, a través de campanias
de sensibilizacién entre sus colaborado-
res y bienhechores, y gracias a la colabo-
raciéon también de subvenciones por
parte de la Diputacion y el Ayuntamiento
de Palencia. Gracias a esta colaboracion
institucional se llevd a cabo en 2009 la

creacion de un centro de dia para perso-
nas con enfermedad mental en Takorari
(Gana), y otros proyectos en Yaundé
(Camerdn) en el afio 2010. Durante 2011,
los tres centros de Castillay Ledn colabo-
raran activamente, a través de diferentes
acciones, con el proyecto de Mozambique.
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Desde hace meses contemplamos
la evolucion de una obra en nuestro
centro Hospitalario de Palencia: se
trata de un espacio destinado a archi-
vos provinciales y biblioteca provincial
de hermanas.

Configurado en un espacio de
cerca de 350 m’, se distribuye en dos
plantas, que servirdan para tres fines
fundamentalmente:

En primer lugar, como archivo para
los diferentes elementos de la historia
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de los centros, pero que de alguna
forma es conveniente sequir guardan-
do: pequenos objetos y muebles, docu-
mentacion, libros.

Sin embargo, su principal uso sera
el de Archivo Provincial: una Provin-
cia Candnica con una historia tan rica
como la nuestra, hace que el local uti-
lizado hasta la fecha se haya quedado
pequefio y necesite ademas unificar
documentacion para poder estudiar,
conocer y consultar...

Por Ultimo, completa esta importan-
te obra la Biblioteca Provincial y el
Almacén de Publicaciones, necesarias
para el dia a dia de los centros, junto con
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Precisamente a esta mision compartida, se unen
desde el pasado mes de febrero 71 hermanas de la
Congregacién de Hermanas Agustinas que, tras la
fusion con la Congregacion de Hermanas Hospitala-
rias, contribuyen a extender aiin mas la obra hospita-
laria en Francia y Africa, y a las que, desde esta
tribuna, me gustaria dar la mas calida bienvenida.

El presente niimero, aparece cuando ya hemos
recorrido un buen trecho del ano, y nos encontramos
inmersos en un ejercicio lleno de retos y oportunida-
des; por lo que reflejan mucha de la actividad prevista

.

sionales poniendo lo mejor de vosotros mismos:
experiencia, esfuerzo, humanidad, e ilusién. También
estamos plenamente convencidos de nuestra aporta-
cion a la sociedad de CyL, que demostramos cada dia,
y es cada vez mas reconocida por el sector social y
sanitario de nuestra Comunidad.

Un saludo, y hasta el préximo numero.
Rubén de la Fuente

Director-Gerente
CENTROS DE CASTILLA Y LEON
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EL 27 de enero, tuvo lugar en Madrid
un encuentro de marcada trascendencia
para nuestra Institucion: la presentacion
del Nuevo Marco de Identidad de la Insti-
tucion, que se aplica a todos los lugares
donde las Hermanas Hospitalarias tienen
presencia, y que nos une a todos como
miembros de una misma identidad, y valo-

res compartidos.

En palabras de Sor M2 Camino Agos,

Superiora General de las Hermanas
Hospitalarias: “Este Marco de Identidad
narra quiénes somos, qué hacemos, por
qué lo hacemos, y como lo hacemos”.

El XIX Capitulo General, se fijo6

como objetivo del Sexenio: “Formular

donde estemos presentes o decidamos
estar’.

El documento estd estructurado en
cinco partes, que solo pueden entender-
se de manera conjunta, en tanto se
encuentran interrelacionadas entre si:

Historia Hospitalaria: se trata de hacer
memoria, remontarnos a los origenes de
nuestra Misién, de manera que podamos
conocerla y reconocernos en ella.

Comunidad Hospitalaria: tejido rela-
cional existente entre todas las personas
implicadas en nuestra obras, y la socie-
dad a la que pertenecen. En este capitulo
se definen quiénes forman esta Comuni-

Los Valores Hospitalarios: como ele-
mento clave de la identidad de nuestra
Institucion: Ellos manifiestan la originali-
dad de nuestra accién, y son rasgo dife-
rencial y apreciado de nuestra Obra.

El Modelo Hospitalario: se trata de
un modelo asistencial; un modelo de ges-
tion y administracion; un modelo de rela-
cién con los trabajadores; y también un
didlogo con la sociedad.

En los préximos meses, hablaremos
mucho sobre este documento, su conte-
nido, y de la manera que lo hacemos
patente en el dia a dia.

dad, la corresponsabilidad de todos sus
miembros y la centralidad del enfermo y
necesitado.

el Marco de Identidad de nuestra Insti-
tucion para hacer explicita la identidad
del Proyecto Hospitalario en la reali-
dad de la Obra Hospitalaria, descri-
biendo un marco conceptual que sirva
de referencia comun para todos y para
todo nuestro quehacer en cada lugar

custodiarla.
\_ J \.

la zona administrativa.

eMeDeCe Disefio Gréfico — Dep. Legal: P-329/2007

Alrededor del mes de junio veremos
terminado el edificio y urbanizada la
zona exterior, en el que serd un espacio
de historiay un buen lugar para trabajar
para las personas que se encargan de

Mision Hospitalaria: que define vy
explicita claramente nuestra Mision Hos-
pitalaria, la universalidad de nuestra pre-
sencia, su alcance y significado.
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El dia 6 de abril de 2011 realizamos en el Complejo Hospitalario San Luis de
Palencia el curso: Instructores en SVB y DEA para los Centros de Castilla y Ledn,
dirigido a Enfermeras/os y médicos e impartido por la SEMICYUC, con una dura-
cion de 16 horas Tedrico-practicas.

Se trata de un curso para instruir a estos colectivos en Soporte Vital Basico y
Desfibrilacion Semi-Automatica (DEA)

La cardiopatia isquémica es la principal causa de muerte en el mundo. La parada
cardiaca subita es responsable de méas del 60% de las muertes en adultos por enfer-
medad coronaria. En Europa se producen unas 70.000 paradas cardiorrespiratorias

(PCR) al afio y en Espafia 25.000. De todas ellas, solo un 5% llega a recuperarse
completamente. Algunos estudios afirman que, si toda la poblacién supiera abordar
correctamente una PCR, este 5% se incrementaria a un 40 - 45%.

Las acciones encaminadas a conseguir mejorar la supervivencia de una victima
que ha sufrido una PCR, son conocidas como cadena de supervivencia.

El correcto funcionamiento de esta cadena de supervivencia pasa porque exista
una poblacion conocedora y entrenada en reconocer la PCR, alertar de forma precoz a
los servicios sanitarios e iniciar de forma rapida la maniobras de soporte vital basico.

Ademas, es necesario que los sanitarios que responden a esa llamada de auxi-
lio conozcan y dominen, tanto los conceptos como las técnicas que conlleva aplicar
un soporte vital avanzado.

Esto solo puede conseguirse mediante
una adecuada formacion y un entrenamiento
apropiado, y ambas cosas solo ocurren si hay
un buen nimero de profesionales que estén
capacitados para proporcionar esa forma-
cion y adiestramiento.
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Las entidades, instituciones o
empresas tienen la imperante necesi-
dad de impulsar formas de comunica-
cién que permitan ser reconocidas e
identificadas en su entorno, principal-
mente por las personas y grupos a los
que sirven. Ello, les lleva a establecer
una identidad corporativa que exprese

visualmente los atributos asociados a su
historia, su misién y su cultura corpora-
tiva. Dicha identidad, ademads, tiene
como objetivo resaltar los aspectos mas
positivos y diferenciadores de la institu-
cién y los que se desea que el publico
reconozca. Valores que deberan trans-
mitirse en todas las actuaciones y comu-
nicaciones de la organizacion.

Hermanas
Hospitalarias

graficamente y simbélicamente se tra-
ducen en el perfil que rodea el corazén
sin llegar a cerrarlo.

Respecto a los colores, el rojo, con
un gran componente azul, es un color
utilizado tradicionalmente por la Iglesia
Catolica, y el verde claro que represen-
ta el corazon hace referencia directa al
mundo de la Sanidad, es un color de
esperanza, de sosiego, nada estridente
y luminoso.

Con este motivo la Congregacion de
Hermanas Hospitalarias del Sagrado
Corazén de Jesus, en el ano 1998, se
planted el reto de crear la nueva Identi-
dad Corporativa acorde con el momento
histérico y las nuevas técnicas de comu-
nicacion visual. La clave estuvo en
encontrar una manera diferenciadora de
representar graficamente un simbolo
tan universal como el corazoén, y la forma
no fue otra que la de asociarlo a otra
serie de atributos o valores que concre-
tan mas claramente la identidad hospi-
talaria. Estos valores son la acogida y el
caracter abierto de la Congregacion, que

12 anos después, la Congregacion,
a nivel General, ha renovado de nuevo la
marca y sus atributos para adaptarla a
los tiempos. Como fruto de este trabajo
de revision de la identidad original, la
nueva marca HERMANAS HOSPITALA-
RIAS evoluciona suavizando sus trazos
y aristas, aclarando sus tonos y eligien-
do una nueva tipografia. Con todo ello
consigue aportar mas cercania y huma-
nidad. Se trata de una nueva identidad
unitaria y coherente, facil de reconocer
y recordar, consiguiendo asi potenciar al
maximo el sentimiento de pertenencia a
la Comunidad Hospitalaria.
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EL 11 de Febrero es el dia sefia-
lado por la Iglesia universal para
celebrar la "Jornada Mundial del
Enfermo”.

La de 2011 ha sido la XIX edicién
y su lema “Por sus llagas habéis
sido curados” (1P 2,24). En la Di6-
cesis de Valladolid, se venia cele-
brando desde hace anos en una
Residencia de Ancianos. El motivo
no es otro que hacer que todos par-
ticipen en la jornada: los Mayores,
las Contemplativas, las Parroquias...

Este ano la celebracion tuvo
lugar en la capilla del Centro Hos-
pitalario Benito Menni, que cuenta
con un precioso mosaico del Padre
Rupnik, conocido popularmente
como el “artista del Papa”, y que
fue dedicada en julio del pasado
ano por el Arzobispo de Valladolid
Monsefor Ricardo Blazquez.

Alli se reunieron una gran can-
tidad de personas, entre pacientes
y residentes, familias, miembros de
la Comunidad Hospitalaria y de
otras congregaciones; y muchas de
distintas Residencias de la Ciudad.

Presidié la Eucaristia (concele-
brada por 9 sacerdotes) Luis J.
Arguello Garcia, quien nos animoé a
confiar en las palabras del Sefor:
"No tengas miedo”. También se
imparti6 la uncién de enfermos a 11
residentes del Centro Hospitalario,
que se encuentra actualmente en
pleno proceso de modernizacién de
sus instalaciones. Seguidamente
compartimos nuestras provisiones
para compartir también nuestra
amistad.
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El pasado 6 de abril, La ex ministra de Sanidad, vicepresidenta segunda de la Mesa
del Congreso de los Diputados y Coordinadora de Participacion Social del Partido
Popular, Ana Pastor, Visité el Centro Hospitalario Benito Menni de Valladolid.

También acompanaron en la visita Francisco Javier Ledn de la Riva, Alcalde de
Valladolid; Ramiro Ruiz Medrano, Presidente de la Diputacién de Valladolid; César
Antén, Consejero de Familia e Igualdad de Oportunidades de la Junta de Castilla 'y

Ledn; Tomas Burgos, Diputado por Valladolid en el Congreso; y Milagros Marcos,
Gerente Regional de Servicios Sociales.

La Superiora Provincial Sor M@ Carmen Martin, dirigi¢ el encuentro por las dife-
rentes instalaciones: Centro de Dia de Mayores, Unidad Ambulatoria de Dafo Cerebral,
Unidad de Convalecencia y Cuidados Paliativos, etc., donde Ana Pastor se interesé
por el modelo de centro y por el estado de los pacientes.

Desde nuestro Centro se explicd que este Centro Hospitalario, de reciente
construccion, esta totalmente adaptado a las caracteristicas especificas del
paciente sociosanitario y recoge la experiencia de 129 afos de atencion de las Her-
manas Hospitalarias en el &mbito los cuidados; y que lo que lo hace especial no es
solo el modelo asistencial, sino la excelente calidad humana y profesional de sus
colaboradores.

Por su parte, Ana
Pastor alabé la labor de
centros como el nuestro,
y defendié el papel de
instituciones y prestado-
res de servicios, para
ofrecer desde el dmbito
sociosanitario los servi-
cios que los ciudadanos
demandan.
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TERAPIAASISTIDACONANIMALES

Los animales se han considerado
de valor terapéutico desde la época de
Hipocrates, y desde principios del
siglo XX han empezado a interesar y
utilizarse con sentido terapéutico en
distintos tipos de instituciones, debido
a los beneficios fisicos, psicolégicos y

sociales de la relacién animal-humano.

Estd demostrado que los perros
son terapeutas natos: su sola presencia
y capacidad de respuesta al contacto
humano, unidas a la sencillez de sus
demandas, dan a las personas que
interactian con ellos una seguridad
emocional.

Sea cual sea su nivel, un perro de
terapia puede ser un estimulo para el
paciente con baja autoestima, depresion,
u obsesiones, de manera que éste pueda
desarrollar las areas de las emociones,
la creatividad, y las habilidades sociales,
sirviendo como hilo conductor hacia las
relaciones con otros seres humanos.

Actualmente, en Espana son nume-
rosas las fundaciones, asociaciones,
empresas y profesionales de la salud y
de la educacion los que se dedican a la
investigacion y aplicacion de programas
de TAA.

Desde el mes de abril, en el Com-
plejo Hospitalario San Luis, se lleva
a cabo esta novedosa terapia, que
incluye a pacientes y residentes de
las diferentes areas asistenciales. La
actividad terapéutica consiste en el
cuidado y mantenimiento, educacion,
y establecimiento de un vinculo afec-
tivo con el animal por parte de los
pacientes, guiados en todo momento
por un terapeuta especializado.
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El dia 6 de febrero, en la Cate-
dral de Cambrai (Francia), tuvo
lugar la celebracion de la Fusion de
la Congregacién de las Hermanas
Agustinas-Hospitalarias de la
Inmaculada Concepcion con nues-
tra Congregaciéon de Hermanas
Hospitalarias del Sagrado Cora-
zon de Jesus.

La Congregacién de Agusti-
nas-Hospitalarias cuenta con 71
Hermanas que estan presentes en
Francia en 9 comunidades (en las
Di6cesis de Lille y Cambrail; y en
Africa, a través de 3 comunidades
en Togo y 1 en Burkina Faso.

Las Hermanas Agustinas nacen
como Congregacién en 1858, en la
Region norte de Francia, fechaen la
que mediante la intervencion del
Cardenal Girau, Arzobispo de Cam-
brai (1842-1850) y la Madre Moni-
que Meroy, Agustina (1814-1895),
llevan a cabo la fusion de cinco

comunidades que funcionaban de
una manera auténoma en diversos
centros de la Region.

La misiéon de las Hermanas
Agustinas-Hospitalarias es muy
semejante a la de las Hermanas
Hospitalarias: “atencidn y cuidado
a personas enfermas y necesita-
das”.

Desde estas paginas, damos la
bienvenida a las 71 ya nuevas Her-
manas Hospitalarias, miembros ya
de la gran familia Hospitalaria y les
auguramos una prolija vida de
mision compartida con nosotros.
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