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\ [EdiTOrAL

L’HEPATITIS C
NO POT
ESPERAR

L’eliminacié de les hepatitis viriques és un objectiu prioritari de 'OMS (Organitzacié Mundial
de la Salut), el nostre pais i la nostra entitat, l'ath.cat, hi estem especialment implicats. Aixo
que es va albirar abans del 2019, s’ha vist afectat per la pandémia de la COVID-19, de manera
que potser és un bon moment per replantejar-nos com estem a Catalunya:

+ Unes 65.000 persones tenen anticossos positius de 'hepatitis C, de les quals la meitat
pateix infeccio activa. Un 20% d’'aquestes persones desconeix que esta infectada.

« La prevalenca en la poblacio general és de I'1,02 % i la viremia del 0.3.- 0,9 % en vies
de control.

« Els col-lectius de persones més vulnerables, on es manifesten nivells de prevalenca i
viremia més elevats sén preocupants, tant per la seva incidencia com per la dificultat
de trobar i diagnosticar aquestes persones, moltes vegades marginades del propi
sistema sanitari.

Una vegada determinat on son les persones a atendre, és necessari dissenyar la manera més
eficient per arribar a cadascun dels col-lectius afectats, que requereixen diferents maneres
d'actuar:

- La prevencid: Articulant un espai de confluencia els Centres de Salut (CAP, Hospitals
de Referencia o Comarcals, Centres de Tractament). L'’Administracié Sanitaria és la
encarregada de proveir els mitjans per accedir a cada col-lectiu.

« L'accid: En aquest ambit, ara i des de sempre, ['ath esta disposada a col-laborar.

« Evitant sempre l'estigmatitzacié que aquests tipus de malalties sol portar associada,
bé sigui per drogodependéncia i altres addiccions, sida (VIH) i sexe de risc, que no
responen a cap rad essencial, ja que els virus no entenen de classes, generes, races
ni creences, simplement afecta les persones i aqui tots som vulnerables

Som-hi, perque L’HEPATITIS C no pol esperar!
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lQué hem FET?

FOMENTEM LA DONACIO A
L’IES PABLO RUIZ PICASSO

7 DE MARC
CASTELLBISBAL (Barcelona)

XERRADES SOBRE
DONACIO A L’INSTITUT
CASTELLBISBAL

Com Associacié varem col-laborar en les xerra- '
des sobre donacid realitzades en aquest institut,

gracies a la nostra adhesio al projecte “Altaveus
de Vida” del Banc de Sang i Teixits (BST) i de
'Organitzacié Catalana de Trasplantaments
(OCATT), que compta amb voluntaris nostres
com a testimonis. Les xerrades estaven adrega-
des a alumnes de 3r d’ESO. Es va respondre a

30 DE MARC
L’HOSPITALET DE LLOBREGAT

DIA NACIONAL DEL
TRASPLANTAMENT

DIA NACTONAL DEL TRASPLANTE

tots els dubtes que anaven generant les nostres
explicacions en els joves sobre que sén les
donacions tant de sang, d’'organs i teixits.

Aquest Dia el varem celebrar amb els
companys de la Federaciéon Nacional de
Enfermos y Trasplantados Hepaticos (FNETH),
de la qual formem part, la Federacién Espafiola
de Fibrosis Quistica, la Federaciéon Nacional
de Asociaciones ALCER i la Federacion
Espafiola de Trasplantados de Corazén
(FETCO). L'objectiu principal d'aquest dia és
agrair a tots els professionals que fan possible
els trasplantaments la seva tasca i la seva
dedicacié perque moltes persones cada any
puguin tenir una segona oportunitat gracies
a un trasplantament. Aix0 és possible per la
generositat dels donants i l'esforg de tots els
professionals que formen part del Sistema
public de salut.
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PRESENTACIO DEL VIDEO DEL PROJECTE “MIRADES”

\Video Mirades v4 4

Aquest video, amb el que es dona a coneixer l'As- Podeu veure el video en el nostre
sociacio i el Programa de pisos d'acollida, el va canal de YouTube:

realitzar un grup d’alumnes d'estudis Audiovisuals https://youtu.be/CdI-HsslQ28

de lescola Jesuites Sarria de Barcelona, en el

marc d'un projecte d’aprenentatge i servei propiciat

per la Federacio Catalana de Voluntariat Social. La

presentacio fou a la sala d'actes de l'escola i varen

assistir els alumnes i professors aixi com també

representants de la nostra Associacio.

7 DE MAIG - TERRASSA L’ATH.CAT A LES FIRES
FESTIVAL DE DANSES DE MAIG

ORIENTALS

L'ath.cat organit-
za en el Teatre
Municipal aquest
Festival a carrec
de “Proyecto Sa-
lamandra”, que
va actuar de
forma altruista
en benefici dels
nostres pisos
d'acollida. Tots
els  assistents
varen gaudir del
seu art esceno- bikrs § -
grafic en una vetllada acolorida i plena de sen-
timent. Més de 150 persones es van solidaritzar
amb els malats i els seus familiars que neces-
siten suport i resideixen lluny de Barcelona, i en
conseqliencia sol-liciten allotjar-se en els nos-
tres pisos d'acollida. El nostre agraiment a l'Al-
calde de Terrassa Sr. Jordi Ballart i la Regidora
Sra. Mdnica Polo, que ens varen acompanyar en
aquest Festival i ens varen donar el seu recol-
zament per dur-lo a terme.
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26 DE MAIG - SALT (Girona)
ENTREVISTA EN DIRECTE A
RADIO SALT EN MOTIU DEL DIA DEL DONANT

Al programa “Ens patina 'embrague”, e | s |
realitzat per usuaris de la Funda- —=s b a
cio Drissa, entitat que treballa per : by
a millorar la qualitat de vida de les
persones amb trastorn mental, entre-
vistaren a ['Artur Marques, vocal de
['ath.cat. En aquesta entrevista ['Ar-
tur comenta aspectes de la nostra
Associacio, els trasplantaments i les
donacions, el voluntariat i els pisos
d’acollida.

Podeu escoltar l'entrevista al nostre
canal de YouTube:
https://youtu.be/6J20xtNVsnl

1 DE JUNY
DIA DEL DONANT

En aquest dia varem realitzar diverses iniciatives,
com a Associacio, es va assistir a l'acte institu-
cional organitzat per 'OCATT a la sala d'actes de
['Hospital de Bellvitge. També varem estar pre-
sents a la taula de “Donem Girona” a la plaga Ca-
talunya d'aquesta ciutat, explicant qué cal fer per
ser donant i distribuim el nostre desplegable “El
viatge de la vida".

Al mateix temps varem publicar i difondre el video
d’agraiment als donants “Jo soc donant...”, editat
per en Gaspar Fernandez, secretari i responsable
de comunicacié. En aquest video hi participen
nombroses persones que son donants d'organs el
dia que ja no hi siguin. El podeu veure al nostre
canal de YouTube: https://youtu.be/MaUlFaUkxVA

L’endema dia 2 es va fer una taula
informativa a les consultes externes
de l'Hospital Clinic, on explicarem
queé cal fer per ser donant d'organs,
sang i medul-la 0ssia, amb el
missatge principal: la donacio

salva vides.



CAMINADA D’AGRAIMENT ALS DONANTS

Hi van participar una delegacié de persones de l'ath.cat, aixi com d'altres associacions i entitats. Sortirem
de la Pedrera (Casa Mila) i arribarem al monument del Donant, als jardins de la Sagrada Familia, amb un
ambient festiu, fent palés 'agraiment als donants amb pancartes.

11 DE JUNY - BARCELONA
4a. EDICIO DEL BUS DE LA SANG, ORGANS | TEIXITS A SANTS

Aquesta jornada, organitzada per l'ath.cat i liderada des de la 1a. ‘__'.-?"% .
edicio per en Pere Puig, membre de la junta, fa que uneixi volun-
taris de totes les associacions representades i l'actuacié també
voluntaria i solidaria de grups de dansa i musicals. Tothom amb
la mateixa finalitat: sensibilitzar de la donaci6 i els seus valors.
Va comptar amb el suport del Banc de Sang, 'OCATT i la Fundacio
Josep Carreras. El Club Mediterrani va cedir una zona per fer les
extraccions.

En aquesta edicio es van efectuar 154 donacions de sang i/o plas-
ma, de les quals 30 per primera vegada. Aquesta segona xifra té un
valor molt alt perque aguestes 30 persones de ben segur que con-
tinuaran essent donants. Dues persones es van inscriure al registre
de donants de medul-la 0ssia i 27 persones es van interessar per
ser donants d’'organs. Podeu veure el video

de la jornada editat per en Joan Ribas, també

membre de la junta:

https://youtube.com/shorts/

xSCzg2wcieg?feature=share
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12 DE JUNY
DIA INTERNACIONAL DEL NASH
N,

REUNIO DE LAFNETH A
BARCELONA

L'ath.cat va participar a aquesta trobada i vam te-
nir l'ocasié de compartir les nostres experiéncies
amb les associacions de trasplantats hepatics
de l'estat. La nostra aportacio foren dos posters
titulats “Com millorar els resultats dels nostres
objectius i la comunicacié interna” i “Xerrada so-
bre la sensibilitzacio de la donacio i la prevencié
de les malalties hepatiques”

FESTIVAL SONG VIDA

En aquest Dia la nostra Associacié es va adherir a
la difusié del coneixement d’aquesta malaltia pre-
sentant els dos primers videos del nostre Projecte
d'informacié i de prevencio del fetge gras i l'es-
teatohepatitis no alcoholica (NASH), que compta
amb l'ajuda de Pfizer i

gue ha dut a terme el nostre

grup de treball de comunicacio.

Aqui els podeu veure:
https://www.ath.cat/nash-2022/




TROBADA D’ESTIU DE SOCIS/ES
| SIMPATITZANTS

PARTICIPACIO A L’ESCOLA
D’ESTIU D’ANiNATH

Diversos membres de l'ath.cat van participar el
23 dejuliol en la 1a edicid de 'Escola d'estiu de
families amb els nostres companys d’ANiNATH
(Associacié de Nens i Nenes amb Trasplanta-
ment Hepatic) i de la FNETH. Varem dinamitzar
una sessié amb els pares i mares d’ANINATH
on van poder compartir les seves experiencies
i vivencies al voltant del trasplantament dels
seus fills/es. Considerem que va ser una expe-
riencia molt enriquidora.

2a. CAMINADA SOLIDARIA
DE MARXA NORDICA
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28 DE JULIOL - EN LIiNIA

PONENCIA A LA JORNADA
“HEPATITIS C.ON SOM?”

En el Dia e
TN Hepatitis C
les Hepati-

tis Viriques, ON SOM?
’Agéncia de :

Salut Pablica L'HEPATITIS

de Catalunya

va organitzar ®

una webinar
on el nostre president Josep Maria Martinez
va exposar la visié dels pacients respecte el
procés de la malaltia hepatica, va destacar la
importancia de fer cribratges per detectar nous
infectats d’hepatitis C i poder-los donar el trac-
tament adequat. També va comentar la impor-
tancia de no estigmatitzar els pacients hepatics
i la necessitat que les associa- .

cions de pacients implicades E l:. = E
en els diferents projectes si- gt e

guin escoltades. Podeu veure
la ponencia en aquest link:
https://youtu.be/GQhHVOUNTMo




MES D’OCTUBRE

MES DE
L’HEPATOCARCINOMA

En el transcurs del mes d'octubre l'ath.cat s’ad-
heri a la campanya de la FNETH per visualitzar
aquest cancer que pot afectar a malalts hepa-
tics, especialment en cas de cirrosi de diverses
causes: alcohol, hepatitis viriques croniques i
esteatohepatitis no alcoholica/NASH. També
varem col-laborar amb tres videos curts de socis
fomentant l'esport i l'activitat fisica i amb una
recepta de cuina saludable catalana, 'empedrat,
com a exemple d’habits saludables. Varem aju-
dar a la difusio de l'abstencié d'alcohol com a
mesura preventiva de les malalties hepatiques i
finalment el dia 30 diverses ciutats van il-luminar
llocs emblematics de color verd, per representar
el Dia del cancer de fetge. A Catalunya aquesta
accio simbolica es va fer a la ciutat de Terrassa,
gracies a la bona disposicié de ['Ajuntament.

L’ATH.CAT ASSISTEIX A LES
“JORNADES FORMATIVES”
DE LA FNETH

41i 6 D’OCTUBRE - BARCELONA

Del 19 al 21 d'octubre, el nostre president Josep Maria Marti-
nez i la nostra vicepresidenta Montse Collado van assistir amb
representants d'altres associacions de ['estat a aquesta inten-
sa trobada, on van rebre formacio relativa a diverses malalties
hepatiques. Van realitzar un taller de com fer arribar els nostres
missatges a la poblacio i un altre d'autocura del voluntariat.

Es va presentar el “Libro de la Discapacidad Organica” de CO-
CEMFE i el projecte de la FNETH “Cicatrices: solo ti puedes

saber el valor que tienen”, un llibre sobre el testimoni no només
grafic de les cicatrius, sind també de la petjada emocional que
el procés de la donacid i el trasplantament deixa als trasplan-

=3 SR -

tats i a familiars dels donants. Posteriorment, a 'Hospital Vir-

gen del Rocio es va fer la presentacio de la exposicié fotografica del projecte per part de la presidenta de la
FNETH i representants de |'Hospital.

10 / DONAR VIDA REVISTA DE L’ASSOCIACIO DE MALALTS | TRASPLANTATS HEPATICS DE CATALUNYA



GRAN EXIT DEL FESTIVAL MUSICAL LAYLA MAJNUN

A 'Auditori es va fer la representacié del Musi-
cal Layla Majnun per la coneguda Associacio
Cultural de Terrassa Som Bollywood, dirigi-
da per Isaac Panhellas. Va comptar amb una
assistencia de gairebé 300 persones que van

gaudir de la coreografia i la musica de l'obra.
Mostra de la sensibilitat i el seu saber fer, una
vegada més van actuar solidariament. Els be-
neficis obtinguts es van dirigir al programa de
pisos d'acollida de l'ath.cat. Hi van assistir U'Al-
calde Sr. Jordi Ballart i a la Regidora de Salut
Sra. Monica Polo. En el mateix acte varem pre-
sentar el projecte Teaming dels pisos d'acolli-
da.

29 D’OCTUBRE - TERRASSA

FIRA D’ENTITATS
DE SALUT

Com hem fet altres anys la nostra associacio
va participar en la Fira d’Entitats de Salut orga-
nitzada per ['Ajuntament de Terrassa que va
tenir lloc a la Plaga Vella. L'objectiu de la fira
és facilitar que la ciutadania pugui coneixer en-
titats que treballen per la visibilitat de diferents
malalties.

La nostra taula informativa va ser atesa per
diferents socis que varen estar disponibles tot
el dia per parlar amb els visitants de qualsevol
tema relacionat amb la donacio, el trasplanta-
ment i les malalties hepatiques i la seva pre-
vencid. Alhora oferirem informacid dels nostres
programes, serveis i activitats.

2 DE NOVEMBRE - VALENCIA
L’EXPERIENCIA DEL NOSTRE PROGRAMA DE VOLUNTARIAT

L'ath.cat fou in-
vitada per CO-
CEMFE Estatal a
la XXVII Escuela
de Otofio de Vo-

XXV
ESCLELA DE

o1T0A0

DEL VOLUNTARIADO
luntariado de la e
Plataforma del SOLIDARIDAD

Voluntariado de
Espafia. La nostra
responsable del
voluntariat Mont-
se Collado va participar a la taula “Reflexiones del Voluntariado”. Volem agrair a COCEMFE Estatalia la
FNETH la valoracio de la tasca dels nostres voluntaris i la invitacio a aquesta jornada.

que amarra derechos
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19 DE NOVEMBRE - BARCELONA
DINAR DE GERMANOR 2022

El Dinar de germanor de l'ath.cat aquest any va comptar amb l'assisténcia de gairebé 100 persones, que
ens varem retrobar després de dos anys sense poder-ho fer per causa de la pandémia. A més de socis,
familiars i amics, van assistir representants dels hospitals Bellvitge, Clinic i Vall d’'Hebron i de 'OCATT, el
Banc de Sang, la FNETH, ADDA i AIRE, a qui es va reconeixer la seva tasca i la seva preséencia. Tot fou en
un ambient festiu i amigable, que va finalitzar amb el sorteig de regals entre els assistents i les paraules
d’agraiment a tothom per part del nostre president Josep Maria Martinez.

EXPOSICIO “SUMEM MIRADES”
“VIDA REGALADA” DIA DEL VOLUNTARIAT

Amb el lema SUMEM MIRADES l'ath.cat va as-
sistiri participar com a voluntariat del Dia a l'ac-
te que la Delegacié Territorial de Girona de la
FCVS va fer a la Casa de Cultura. Va comptar
amb prop de cinquanta assistents i la presencia
de representants de l'Ajuntament i de la Diputa-
ci6 de Girona, aixi com del president de la FCVS.
La trobada va finalitzar amb la lectura del Mani-
fest del Dia Internacional del Voluntariat 2022,
per part del president de la FCVS Sr. Ramon Ni-
colau, que va cloure l'acte.
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1 DE DESEMBRE - BARCELONA

13 i 14 DE DESEMBRE - MADRID

PARTICIPEM AL “ENCUENTRO NACIONAL DE
VOLUNTARIADO Y DISCAPACIDAD”

Aquesta trobada organitzada per COCEMFE Estatal a Madrid
hi varen assistir persones voluntaries de totes les comunitats
per intercanviar coneixements, coneixer la realitat d'altres
entitats, noves formes de sensibilitzacio i crear noves rela-
cions i xarxes entre les entitats del moviment associatiu. La
nostra companya Montse Collado, acompanyada del nostre
president, va explicar el programa de l'ath.cat del voluntariat
testimonial en els hospitals; aquesta modalitat: persona que
ha sofert una malaltia visita una altra persona ingressada
gue esta passant el mateix procés, és capdavantera en el
mon de les associacions que ens movem i suposa un suport
emocional important. Per aquest motiu, la ponéncia de la
Montse va despertar molt d'interes.

PROJECTE “DONAR SANG”DE L’ESCOLA LA VALL

Des del nostre Programa de promocié de la do-
nacié i el transplantament, varem realitzar una xe-
rrada a alumnes de 3r d'ESO sobre els valors de la
donacié. Cada any estem convidats des del Banc
de Sang a participar en la campanya “Donar sang”
que organitza l'escola i implica a tota la comunitat
educativa, especialment a les families. La xerrada
tenia un missatge clar: la necessitat i laimportancia
d’augmentar el nombre de donacions de tots tipus:
de sang, organs, teixits i medul.la dssia, ja que les
donacions salven vides. Varem aportar el nostre
granet de sorra parlant, informant i sobre tot mos-
trant el nostre testimoni com a trasplantats incidint
en el valors de la donacid, la gratuitat i la solidaritat.
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2n. CONGRES D’ENTITATS DE L’HOSPITALET

Aquest esdeveniment
iniciativa de la Taula
Sectorial de Drets de
la Ciutadania i Cohesio
Social del Consell de
Ciutat de L'Hospitalet,
amb el lema “Créixer
per transformar”, va
reunir més de 220 per-
sones del sector asso-
ciatiu de la ciutat per
generar un espai de
reflexié sobre els prin-
cipals reptes i oportu-
nitats als quals s'en-
fronten les entitats de

2n CONGRES D'ENTITATS
de L'Hospitalet

-

L'Hospitalet. J R
L'ath.cat participa al A M s
grup de treball relatiu a S |® f‘,

la pandéemia, aportant
la nostra experiéncia d'adaptacio de l'organitzacié interna i dels serveis que oferim a les condicions de
cada moment, especialment del voluntariat i dels pisos d'acollida.

20 DE DESEMBRE - BARCELONA

JORNADES SOBRE DONACIO D’ORGANS A LA
FACULTAT DE MEDICINA DE LA UB

L'ath.cat participa a les Jornades Universitaries sobre la Donacio d'organs organitzada pels estudiants de
la Facultat de Medicina de la UB i I'Hospital Clinic de Barcelona. El nostre president Josep M. Martinez
i la nostra companya Montse Ramal explicaren el funcionament de la nostra associacié com exemple
d'associacio de pacients. També des de la seva experiéncia van contestar a les preguntes i dubtes plan-
tejades pels estudiants. Estem molt agraits tant al Dr.Paredes com al Dr.Torregrosa per haver-nos convi-
dat un any més a aquestes jornades.
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[SABEU que...

RECORD DE DONACIONS |
TRASPLANTAMENTS A CATALUNYA
EL 2022

L'OCATT ha fet balancg de la donacid i trasplantament d’'organs, teixits i cel-lules fets a Catalunya du-
rant l'any 2022 en un acte realitzat al Departament de Salut el dia 12 de gener, al que varem assistir
membres de l'ath.cat.

Volem destacar que s'han realitzat 1.346 trasplantaments, un 27% més que el 2021, dels quals 61 han

estat pediatrics, xifres a les que no s’havia arribat mai. De ['amplia informacio proporcionada també

és important saber que s’han dut a terme 203 trasplantaments de fetge, també xifra récord, fet que ha

reduit la llista d'espera

d’aquest organ a només -

42 personegs. Catalunya ‘ DONACIO | TRASPLANTAMENT
D'ORGANS A CATALUNYA, 2022

Font: Balang de resulals dactiital de donacid | rasplantament a Catalunya, 2022, OCATT

es situa segurament com
a capdavantera mundial
en la taxa de trasplan-

taments per milié de K 357 2%, s ) 164 Donanis vaiids de mart encefakca
poblacié. Volem agrair Donants cadaver @) 79% Consentiment famitiar

. anal ants p a
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MES DE 400 FAMILIES

ACOLLIDES EN ELS
NOSTRES PISOS

COMPARTITS EL 2022

Fa un any, a finals de 2021, deiem que haviem
arribat a acollir 228 families i aquesta xifra era
prou satisfactoria, tenint en compte que la xifra
de trasplantaments s'anava recuperant després
del coronavirus. A l'any 2022, havent assolit una
quantitat record de trasplantaments a Catalunya,
hem acollit 403 families, gairebé el doble.

En els darrers 5 anys la nostra activitat ha seguit
la seglent evolucio, considerant la reduccio de
trasplantaments provocada per la COVID-19 el
2020:

ANY Nim. PISOS | PERNOCTACIONS | FAMILIES
2018 2 1583 106
2019 2 3224 194
2020 2 2623 169
2021 3 3588 228
2022 3 4512 403

Es pot observar que el nimero de pernoctacions ha
augmentat proporcionalment, cosa que ens situa
gairebé a plena ocupacié. A la Memoria dels Pisos
d’Acollida de 2022, que properament publicarem
a la pagina web, hi trobareu detalladament les
dades d'ocupacio de cada pis i la descripci¢ dels

PROGRAMA DE
PISOS D’ACOLLIDA

usuaris. D'aquests destaquem procedeéncia, edat
i sexe, centre de referéncia, motiu de l'estada,
relacio6 de malalt i acompanyant, parentesc
dels acompanyants i patologies dels pacients.
Finalment veureu el resultat de l'enquesta de
satisfaccié que globalment avalua sobre 10 la
comoditat de lestada (9,56) i l'atencié rebuda
(9,95).

Conscients de la peticio d'acollides creixent
des dels propis hospitals, especialment de Vall
d’'Hebron, l'ath.cat, el setembrede 2021 varebrede
la Fundacio Habitat-3, que gestiona l'adjudicacio
d’habitatges provinents d’'herencies intestades a
entitats socials, un pis de 3 habitacions situat a
prop de 'Hospital Vall d'Hebron. A data d’avui el
seu Us esta pendent del procés de reforma que
ha d'executar la Fundacio abans de lliurar-nos-el.
Es preveu que el pis estigui a la nostra disposicid
dins de l'any present, o els primers mesos del
vinent.

Els Programa dels Pisos d'Acollida és un dels
pilars de ['ath.cat. La Junta de la nostra associacio
esta compromesa a treballar per donar resposta
a una necessitat punyent, la de families que
provenen de lluny dels hospitals i no tenen on
allotjar-se durant la intervencio o el seguiment de
la malaltia dels seus estimats.

de l'IRPF.

www.teaming.net/pisosd-acollidacompartitsperamalaltsifamiliarsnecessitats

El manteniment dels pisos d'acollida necessita la teva col-laboracié
Et proposem l'opci6 que donant 1 € al mes seras TEAMER DELS PISOS D'ACOLLIDA

Teaming

Teaming és una Fundacié sense anim de lucre que recull microdonacions d'1 € al mes
per a grups sense anim de lucre com el nostre. No cobra cap comissio ni despesa, tot el
gue dones va integrament al projecte de pisos d’acollida de 'ath.cat i es pot desgravar
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PROGRAMA DE

VOLUNTARIAT

2022: AUGMENT DE L’ACTIVITAT
DEL VOLUNTARIAT HOSPITALARI

El nostre voluntariat hospitalari va recuperant la
seva preséncia als hospitals un cop es van reduint
els efectes de la COVID-19. L'any 2019, abans de
lapandemia, varem arribar a fer més de 300 visites
anuals, xifra que es va reduir de cop en el 2020
i 2021 on només es van poder realitzar 58 i 48
visites respectivament. Aquest 2022 hem arribat
a la xifra de 160 visites i esperem que enguany es
puguin anar augmentant i normalitzant.

El voluntariat també ha fet 20 visites presencials
als pisos d'acollida, per donar suport de tot tipus
a les persones hostatjades que ho necessitaven.

Tanmateix, l'activitat de suport emocional tele-
fonic s’ha reduit coincidint amb la reduccié dels
efectes de la pandémia, passant de 332 telefo-
nades de 2021 a les 91 de 2022. Pel mateix mo-
tiu hem passat de 461 telefonades a socis fetes
l'any 2021 a les 299 del 2022.

respondre

escolfar

acompanyar

L'equip del voluntariat actualment esta conformat
per sis persones, es reuneix aproximadament cada
tres mesos per organitzar-se i coordinar-se i també
per compartir vivencies i neguits. La formacio
continuada és imprescindible per millorar en els
aspectes necessaris. Per aix0 l'equip ha efectuat
17 activitats formatives entre tots.

El nostre voluntat testimonial als hospitals,
consistent en que una persona trasplantada
rep, si ho desitja i l'equip sanitari ho autoritza,
la visita d’'una altra persona trasplantada que el
pot escoltar i explicar la seva vivéncia, és cada
cop més valorat a l'ambit associatiu. Per aquest
motiu la responsable del voluntariat Montse
Collado ha estat convidada a participar en
jornades a Valéncia i a Madrid, relacionades amb
aquest moén especific del voluntariat, per explicar
aquesta tasca de la nostra associacio.

ajudar...
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ASB00MCI0 OF MALALTS
| TRASFLANTATS MEPATICS
DE CATALUKYA

HEM RENOVAT
EL NOSTRE You Tube

CANAL DE YOUTUBE

Tot el nostre contingut audiovisual ja esta disponible a YouTube. En ell hi trobareu videos de diverses
tematiques anteriors a 'any 2022 i tots els de 2022. Son un reflex de la nostra associacio: podras des-
cobrir-nos, recordar moments que hi eres o altres que no vas poder ser-hi.

Aguesta ha estat la produccié de 2022:

- Les trobades de “TARDES DE T”. . T A R D_ES D E T =

-

Gener Omicron - 4a dosi.

Febrer Beneficios del ejercicio fisico tras un trasplante. Andrés Reneses, TRAINSPLANT.

Marg¢ Les donacions de sang. Aurora Massip, Banc de Sang i Teixits.

Abril Nutricio eficag per a persones trasplantades, beneficis i millores per a la salut.
Gloria Creus, Hospital Bellvitge.

Maig Parlem de voluntariat. Marta Gubau, Federacié Catalana de Voluntariat Social.

Juny Tenir cura de la pell en pacients trasplantats. Dra. Susana Puig, Hospital Clinic.

Juliol Recopilacio de totes les “TARDES DE T". Pere Puig i Joan Ribas, ath.cat.

Setembre  Trasplantament infantil, families trasplantades. Rossana Marti, ANINATH.

Octubre Conscienciacié sobre el cancer de fetge. Dr. Alejandro Forner, Hospital Clinic.

Novembre Cures psicologiques en el pacient trasplantat. Dra. Esther Jiménez,

Fundacio Renal Jaume Arné.

- Videos de xerrades que fem en escoles i instituts.
- Els videos del Projecte NASH — Pfizer

- Entrevista a la Dra. Isabel Serra sobre ['esteatohepatitis no alcoholica (NASH)

- Testimoni de la Sra. Lucia Pirén

- Intervencions a jornades i mitjans de comunicacio.

- Activitats en les que ha participat la nostra associacio.
- Els videos del Festival Solidari SONG VIDA i del BUS DE LA SANG, ORGANS | TEIXITS.

« Els videos curts fets en motiu de dies assenyalats.

- El video dels pisos d'acollida del Projecte Mirades.

Df

Subscriu-te al nostre canal https:/www.youtube.com/@athccat d [w]
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[Paraules

sortides del COR

JOSEP LLUiS GOMEZ CARDONA
Tresorer de I'ath.cat

RECORDANT ELS DONANTS
D’ORGANS | TEIXITS

He tornat a visitar una vegada més el monument
als Donants d'organs i teixits del Parc de la Sagra-
da Familia (Provenga-Sicilia), i aturant-me una es-
tona assegut alla mateix, he pensat en els valors
que vol representar aquesta obra de Judit Masa-
na, arquitecta de l'Ajuntament de Barcelona, i tot
pensant, entre d'altres destaco:

L'estructura

Els blocs que el formen, tres pedres procedents
d'obres de 'Eixample de Barcelona, amb la ins-
cripcio: “Amb les mateixes peces - hi pot jugar
- més d'un.”, que podrien significar dins de la
quotidianitat, la reutilitzacié del que és habitual,
del que disposem cada dia, perque tot el que no
donem es perdra.

L'arbre

Es un Cercis siliquastrum (arbre de l'amor), de fu-
[la caducifolia pero que en la florida a principis de
la primavera, inunda amb les seves flors en forma
de cor de color rosa intens, tot l'espai.

El que representa

Independentment dels valors associats a la do-
nacio: altruisme, solidaritat, confidencialitat i
gratuitat, me'n venen al cap altres, perque els

valors no son sind virtuts convertides en habhits,
que ens ajuden a transitar, com ara la confianga:
que seria creure més enlla del que és evident,
per tenir esperanga, que ens permetra veure un
futur millor, i per qué tot aix0 passi, ens cal men-
trestant paciéncia i perseverancga.

El que em fa sentir

Com ésser huma que ha rebut dos trasplanta-
ments d'organs, m’'han regalat dues vides, no
puc sentir altra cosa que gratitud.

| és des d'aquest agraiment, que és molt més
que donar les gracies i que vol ser més l'expres-
sio d’'un sentiment, autentic i generds del que els
altres ens donen, ens ofereixen i ens aporten o
representen en les nostres vides, que...

Agraeixo personalment i m'atreveixo a dir que els
receptors (trasplantats) agraim, als donants i les
seves families, el gest altruista i generos de la
seva donacid. També a tots els que llegiu aques-
ta ressenya tota la gratitud per formar part de les
nostres vides, per ser-hi acompanyant-nos, i en-
tre tots nosaltres: cuidem-nos.

Nota.- Algunes frases s’han inspirat en comentaris de la
Pedagoga Eva Bach, en xerrades:
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TERESA MARTI
Escriptora

QUAN VAIG ESCRIURE
NORANTA-SIS HORES

Quan vaig escriure Noranta-sis hores, no tenia
cap idea preconcebuda sobre el tema, sind que
la historia va apareixer a partir d'un fet que vaig
viure. De fet, va ser una casualitat. La meva ger-
mana em va presentar una amiga amb qui havia
compartit I'habitacié de l'hospital i aquesta va
comentar que estava esperangada amb l'arriba-
da del pont del dia 1 de maig, un llarg cap de set-
mana de quatre dies. Després vaig saber que el
motiu de la seva esperanca era la possibilitat que
durant aquells quatre dies hi hagués un donant.
Allo em va impactar molt, ja que, era evident, que
per tal que ella pogués tenir els organs que ne-
cessitava per viure, una altra familia perdria un
ésser estimat. Aquella idea em va portar a visua-
litzar les dues families, la del receptor que feia
anys que esperava els organs i la del donant que
hauria de decidir, en poques hores, si acceptava
0 no acceptava fer la donacio.

Vaig decidir escriure aquesta historia i que les
protagonistes fossin les dues mares que, sense
arribar mai a coneixer-se, viurien de forma pa-
ral-lela una situacio des de llocs totalment opo-

sats. Al llarg de la novel-la explico tot el procés
que envolta un trasplantament, les il-lusions i les
pors del receptor i de la seva familia, aixi com
els dubtes, les pors i el patiment de la familia del
donant amb la dificultat que suposa prendre la
decisié en un moment tan dificil.

Un cop vaig iniciar la novel-la i vaig anar entrant
en el mon dels trasplantaments, vaig coneixer
la feina dels professionals que s’hi dediquen i
la tasca de les associacions de malalts que tre-
ballen de forma incansable per donar suport als
malalts i les seves families. Va ser llavors, quan
em vaig adonar que el que estava escrivint anava
molt més enlla de la literatura. Després, un cop
publicada la novel-la, he conegut persones re-
ceptores i donants que m’han acompanyat a les
diferents presentacions del llibre i a la seva difu-
sid. Persones, ara ja amics, que m’han explicat
que s’havien sentit plenament identificats amb el
que viuen els protagonistes de la novel-la. Com
a escriptora m'agrada que els lectors em donin
la seva opinid; pero, en el cas d'aquest Llibre,
m'il-lusionen especialment aquests testimonis
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i també els dels lectors que em diuen
que des que han llegit el llibre ha canviat
la seva opini6 cap a la donacio d'organs.
Alguns d'ells, fins i tot, han anat a fer-se
el carnet de donants en acabar de llegir la
novel-la, i aix0 és fantastic!

La feina de totes aquestes persones i
dels professionals és essencial perqué
tot funcioni, perd res no es posa en mar-
xa fins que la familia de la persona que,
malauradament ha mort, no autoritza la
donacio dels seus organs. Per aquest mo-
tiu, és imprescindible que, tot aquell que
aixi ho desitgi, es faci el carnet de donant
i, el que és més important, que ho comu-
nigui a les seves families. Tots ens po-
dem trobar, un dia o un altre, en aquesta
situacid. Aixi mateix, podem viure a l'altra
banda de la historia i necessitar que algu
hagi decidit donar els seus organs a fi que
nosaltres puguem continuar vivint.

Teresa Marti
Noranta-sis hores

Podeu trobar el llibre en catala i en castella
a la nostra botiga solidaria.

FRANCISCO
ROMERA GIL

LA RECOMPENSA
ES A LA CANTONADA

Benvolgut amic, tots els canvis ens afecten d'alguna
manera, canviem de residéncia, es casa un fill nos-
tre o afrontem una nova feina, tant fisicament com
mentalment. Succeeix el mateix amb el nostre es-
tat de salut. Avui la ciéncia esta molt avangada i els
tractaments son cada vegada més eficagos. No obs-
tant aixo, si col-laborem amb els professionals en la
nostra recuperacio els efectes seran menors, aixd ho
hem de tenir clar. Es com el motor d'un cotxe, quan
introduim la clau el motor es posa en marxa.

Tu, com jo, ets un trasplantat aixd ho has de tenir en
compte. Es natural que abans, i sobretot després, el
teu anim decaigui i entris en una mena de depressio,
de la qual no és facil sortir. Cal lluitar, tenir valor i
no mirar enrere. Has tornat a la vida, i aix0 és el més
important. Et parlo des de la meva experiencia, el
futur és nostre pero cal guanyar-se’l.

Aguest és només el primer capitol de la meva colla-
boracio en aquesta revista, ens tornarem a trobar i
mentrestant hem d'afrontar els problemes amb de-
terminacio. La recompensa és a la cantonada.

Avui la ciéncia esta
molt avancada i els
tractaments son cada
vegada més eficacos.
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[La VEU dels
PROFESSIONALS

Dr. ALEJANDR
FORNER

Unitat d'Oncologia Hepatica. Servei Hepatologia.
Hospital Clinic Barcelona.

IDIBAPS. CIBERehd. Universtitat de Barcelona

Carcinoma hepatocel-lular

El carcinoma hepatocel-lular (CHC) o hepatocar-
cinoma és una de les neoplasies més freqients
a nivell mundial. Malgrat tots els avencgos tera-
peutics esdevinguts en els ultims anys, s'associa
a una elevada mortalitat. Tot i que aquest cancer
pot apareixer en pacients sense factors de risc,
en la gran majoria dels casos es desenvolupa
sobre una malaltia hepatica cronica, en particu-
lar quan hi ha present una cirrosi. Actualment el
CHC es considera una de les principals causes
de mort en pacients amb cirrosi i constitueix la
indicacio de trasplantament hepatic en un terg
dels casos.

Els principals factors de risc per desenvolupar
una malaltia hepatica cronica i CHC son les in-
feccions croniques per virus de les hepatitis B i
C, el consum d'alcohol, 'acumulacié de greix al
fetge secundari a l'obesitat i la diabetis, i menys
freqlentment, malalties autoimmunes i coles-
tasiques. La prevencié d'aquests factors de risc
s'associen clarament a una disminucio del risc
de desenvolupament del CHC, sent l'exemple
meés il-lustratiu la drastica disminucio de la mor-
talitat per CHC en paisos del Sud-est asiatic des-
prés de la implementacio universal de la vacu-
nacio contra el virus de 'hepatitis B. Aixi mateix,
'augment dels indexs d'obesitat a nivell mundial
i de consum d’alcohol, particularment en paisos
desenvolupats, s'’ha associat al manteniment de
la incidencia de CHC malgrat 'eliminacio de les
infeccions per virus de les hepatitis, la qual cosa
suggereix que aquests dos factors de risc sén
actualment les principals causes de CHC en el
nostre medi.

Els simptomes més freqlients del CHC son fati-
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ga, dolor abdominal, perdua de pes i de la gana,
ictericia (pigmentacié groga de la pell i mucoses)
i malestar general. Quan apareixen simptomes,
en la majoria dels casos la malaltia esta avanga-
da, les opcions de tractament sén molt limita-
des i el pronostic és molt dolent. Per tant, 'ni-
ca manera de fer un diagnostic precog, quan el
CHC esta en estadis
inicials i son factibles
tractaments eficagos,
€s mitjancant proves
de cribratge. Per tant,
en aquells pacients
amb una cirrosi co-
neguda, es recomana
la realitzacio d'una
ecografia semestral
amb la finalitat de po-
der realitzar diagnostic precog del CHC. Aquesta
ecografia s'ha de realitzar mitjangant un equipa-
ment adequat per especialistes en ecografia ab-
dominal.

La detecci6 d’'un nodul hepatic en una ecografia
abdominal obliga a realitzar diferents estudis ra-
diologics amb la finalitat de confirmar o descar-
tar el diagnostic de CHC. Les tecniques radiologi-
ques recomanades son la tomografia computada
(TC o coneguda col-loquialment com a scanner)
i la ressonancia magnética (RM). Ambdues téc-
niques precisen la injeccio d’'un contrast per via
venosa (iodat en el cas de la TC, paramagnétic en
el cas de la RM) i en pacients amb cirrosi és pos-
sible realitzar un diagnostic definitiu d'un CHC
sense necessitat de realitzar una biopsia si el
nodul hepatic capta aquest contrast en fase arte-
rial i el renta (la lesié capta menys contrast que
la resta del fetge) en fases venoses. No obstant
aixo, aquest patré radiologic només esta present
en la meitat dels casos, per la qual cosa en molts
casos és necessari realitzar una biopsia per po-
der confirmar el diagnostic. Un cop confirmat el
diagnostic, cal realitzar un estudi d'extensio per
valorar si el CHC s’ha disseminat fora del fetge,
produint lesions en altres organs a distancia
(metastasi).

L'avaluacié pronostica i terapeutica del CHC és
molt complexa i es recomana que aquests pa-
cients siguin tractats en centres amb experién-
cia i amb equips multidisciplinaris que incloguin
especialistes en hepatologia, cirurgia hepatica,
radiologia, radiologia intervencionista, anatomia

En aquells pacients amb una
cirrosi coneguda, es recomana
la realitzacié d'una ecografia
semestral amb la finalitat de
poder realitzar diagnostic
preco¢ del CHC.

patologica, infermeres de practica avangada i on-
cologia. Cal realitzar un estudi d' extensio precis,
avaluant la mida i nombre de lesions dins del fet-
ge, i determinant la presencia d'invasio dels va-
sos sanguinis o desenvolupament de metastasi.
A més, com que la majoria dels pacients afec-
tes de CHC presenten associada una cirrosi, és
imprescindible realitzar
una avaluacié detalla-
da de la severitat de la
malaltia hepatica, que
determina no només el
pronostic, siné les op-
cions terapeutiques més
adequades.

El  model pronostic
més utilitzat en el nos-
tre medi és el sistema
BCLC (Barcelona Clinic Liver Cancer), que té en
compte 'extensio del cancer (mida i nombre de
lesions, presencia d'invasio vascular i metasta-
si), funcié hepatica i preséencia de simptomes
associats a cancer, i distingeix cinc grans esta-
dis de la malaltia amb un enfocament terapéutic
diferent a cada estadi. De forma molt resumida,
aquests son els estadis BCLC:

- Estadi molt inicial (BCLC-0): S6n pacients amb
funcié hepatica conservada que se'ls diagnos-
tica un CHC unic i menor de 2 cm. Els tracta-
ments recomanats son la reseccio quirurgica
i lablacié térmica (a través de la insercié de
la punta d'una agulla a l'interior del nodul que
permet cauteritzar la lesio). El prondstic és ex-
cel-lent, amb altes taxes de curacio.

- Estadi inicial (BCLC-A): Sén pacients amb fun-
cio hepatica conservada que se’ls diagnostica
un CHC unic o fins a tres focus, tots ells me-
nors de 2 cm. En pacients amb tumors unics
i absencia d'hipertensié portal clinicament
rellevant, el tractament d'eleccio és la resec-
cio quirdrgica. En cas de presentar més d' un
focus o una hepatopatia avangada, la millor
opcio terapeutica és el trasplantament hepa-
tic. Si aquest no fos factible, l'ablacio6 termica
seria |’ opcié més adequada. En aquest estadi,
els tractaments disponibles son capagos de
curar la malaltia.

- Estadi intermedi (BCLC-B): Sén pacients amb
tumors multifocals, pero sense invasio vascu-
lar ni extensié fora del fetge, asimptomatics
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i amb funcioé hepatica conservada. El tracta-
ment d’eleccié en molts d’aquests pacients és
la quimioembolitzacié intraarterial (coneguda
amb les sigles del terme anglosax6 TACE) que
es realitza mitjangant l'alliberament selectiu a
través de l'arteria nutrient tumoral de quimio-
terapia i un agent embolitzant que interromp el
flux arterial cap al tumor.

- Estadi avangat (BCLC-C): Sén pacients el CHC
dels quals presenta invasio vascular, metas-
tasi i/o simptomes lleus associats al cancer,
per0 que mantenen una funcié hepatica rela-
tivament compensada. Aquests pacients han
de ser tractats amb tractament sistemicien [’
actualitat les opcions de primera linia son les
combinacions d' atezolizumab més bevacizu-
mab i durvalumab més induccié amb tremeli-
mumab.

- Estadi terminal (BCLC-D): Sén pacients amb
disfuncié hepatica severa sense opcio de tras-
plantament o simptomes severs. En aquests
casos el pronostic a curt termini és molt do-
lent, no hi ha tractaments eficagos i tots els
esforgos s’han de dirigir a millorar la qualitat
de vida del pacient.

El maneig terapeutic del CHC és complex i re-
quereix una avaluacio experta en centres que
disposin d'equips multidisciplinaris. A més, les
opcions terapeutiques recomanades no sem-
pre son factibles i obliguen a seleccionar trac-
taments alternatius. Serveixin com a exemples
que en alguns pacients, la localitzacio del tumor
que obligui a realitzar una reseccié agressiva
amb un gran sacrifici de teixit hepatic no tumoral
o la presencia de comorbiditats poden constituir
contraindicacions per a una reseccio quirurgica.
Aixi mateix, encara que el trasplantament hepa-

tic esta indicat en aquells pacients amb disfun-
cié hepatica o tumors multifocals, una gran pro-
porcié de pacients no pot plantejar-se aquesta
opcidé per presentar contraindicacions per a la
seva inclusié en llista d'espera (per exemple,
edat avangada, comorbiditats associades, etc.).
Finalment, un nombre rellevant de pacients son
tractats amb terapia sistémica tot i no presentar
una malaltia en estadi avancat si els tractaments
locoregionals no sén factibles o han fracassat.

En els ultims anys hem presenciat grans avengos
en el tractament sistemic del CHC. Fins fa relati-
vament poc temps, només disposavem d'un trac-
tament eficag (sorafenib). En el moment actual,
disposem de dues combinacions que han supe-
rat el sorafenib (atezolizumab més bevacizumab,
actualment financgat pel Sistema Nacional de Sa-
lut, i durvalumab més induccié amb tremelimu-
mab, pendent de la seva aprovacid). Després del
fracas de la primera linia, hi ha diversos farmacs
que han demostrat eficacia. Lamentablement,
cap d'aquests tractaments esta financat al nostre
pais. Finalment, hi ha la possibilitat de participar
en assajos clinics per valorar nous tractaments.
Aquesta opcid és molt recomanable en cas de no
tenir opcions de tractament per fracas o toxicitat.
L'accés als assaigs clinics esta restringit a uns
criteris d’ inclusié molt estrictes que determinen
que no tots els pacients puguin ser candidats a
aquestes opcions.
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Els avancos tecnologics i de la medicaci6 ens
permetran trasplantar pacients que ara no es

trasplanten.

Qui som més complicats de portar els malats,
els familiars o... els metges?

Hem de partir de la base que les relacions huma-
nes son complicades perque cada un de nosal-
tres tenim unes vivencies, uns valors, unes prio-
ritats... | aixo es complica quan estem parlant de
persones que es troben en un moment de la seva
vida molt delicat, pel diagnostic de la malaltia,
per la proposta del trasplantament, per la pre-
ocupacio sobre com repercutira el trasplanta-
ment en la seva vida, etc. Per una altra banda,
els professionals tenim els nostres objectius te-
rapeutics, i aliniar les necessitats dels malalts/
familiars amb aquests objectius, requereix una
adaptacié per part de tots.

Es molt important la relacié que s'estableixi en-
tre tots els actors del procés del trasplantament
(malalts, familiars, metges, infermers i altres
professionals). Amb els malalts i familiars s’ha
d’establir una relacié terapéutica, i entre profes-
sionals s’ha d'establir una relacié de col-legues/

companys. Quan parlem d'una relacio terapéu-
tica entre malalts/familiars i professionals, ens
referim a una relacié basada en la confianga i la
transparencia, que ens permet proporcionar-los
els coneixements, les habilitats i les actituds
necessaries per afrontar el trasplantament efi-
cagment, a través de l'escolta activa, del suport
emocional, 'empatia i la motivacio.

La col-laboracio entre malalts, familiars i profes-
sionals és basica perque el trasplantament vagi
el millor possible.

En el vostre cas, al tenir una relacié continuada
en el temps amb els malalts, establiu algun ti-
pus de lligam diferent amb els pacients?

Si, s'estableix una relacid molt estreta amb la
gran majoria dels malalts en llista d'espera i en
tot el procés de trasplantament. La relacié s'ini-
cia en un moment molt dur de la vostra vida, i par-
lem molt i d’aspectes molt importants: la vida, la
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mort, limitacions, perdues, la possibilitat de tenir
fills... En definitiva, parlem de totes les pors que
es generen durant tot el procés del trasplanta-
ment. Pero també treballem per veure 'ampolla
mig plena en una situacio dificil, i aix0 genera
moments de distensié i somriures. Ens agrada
pensar que les consultes d’infermeria son un lloc
on teniu temps per expressar les vostres inquie-
tuds. A més, per la nostra feina ens convertim en
un professional de referencia, que fem d’enllag
entre vosaltres i altres professionals i recursos.
En el cas de la consulta de pretrasplantament,
veure com aneu superant les dificultats, i que em
veniu a saludar i a explicar-me com us va tot des-
prés del trasplantament, és molt gratificant.

L'estat d’anim d'un trasplantat millora rapida-
ment després del trasplantament?

Depen de l'estat animic en que arribi el malalt al
moment del trasplantament. Si el malalt arriba
molt angoixat al trasplantament, aquesta an-
goixa també es reflexa en el postrasplantament.
Per aix0, en la fase d'espera de l'drgan, també és
molt important que es treballi 'aspecte emocio-
nal. Quan els pacients arriben a la llista d’espe-
ra de trasplantament hepatic, ja porten un llarg
recorregut amb la malaltia, potser han hagut de
deixar de treballar, no poden fer les activitats
de lleure que feien, o les han hagut de canviar,
potser el seu rol dintre de la familia també hagi
canviat, i sobretot, la incertesa de no saber quan
seran trasplantats i com sera la recuperacio, o
com estara la familia del donant, fa que la mo-
txilla que porten sigui molt pesada i molt dificil
de portar. Els sentiments i les emocions que es
generen durant l'espera sén molt dificils de ges-

tionar, i no vol dir que un no sigui fort o valent,
és que la seva situacio és molt dura i moltes
vegades és necessari demanar ajuda de profes-
sional, o d'altres malalts que ja han passat per
'experiéncia. Des de la consulta d'infermeria de
pretrasplantament, es fa escolta activa de les
emocions i es validen els sentiments, tant dels
malalts com dels familiars, i es proporciona
suport emocional, per0d creiem que és molt ne-
cessaria la figura dels psicolegs en aquesta fase.
Son ells els especialistes en proporcionar eines
als malalts per gestionar la incertesa i l'angoixa
que genera l'espera del trasplantament. Afortu-
nadament, des de fa una any, disposem d'una
psicologa a l'equip que s’encarrega d'aquest as-
pecte i segons el feedback amb els malalts, els
resultats son molt satisfactoris. Pero mentre no
hem disposat d’aquesta psicologa, el suport que
hem rebut de l'ath.cat ha estat fonamental, amb
el Servei de Suport Psicologic, que inclou una
entrevista individual amb la vostra psicologai la
participacio en els Grups d'Ajuda Mutua.

Quina sensacio us produeix si us trobeu l'ingrés
d’'un malalt trasplantat, que no “cuida” prou el
seu nou organ? Alcohol, drogues....

Quan es produeix un ingrés perque un malalt no
“cuida” prou el nou organ, a nosaltres sempre
ens sap greu. Sap greu per la persona que té el
problema en aquell moment, sap greu perquée
potser els professionals no hem sabut trans-
metre al pacient els riscos i les consequiéncies
de no cuidar-se adequadament, i sap greu per
les persones que estan a la llista d'espera i que
no han tingut encara la possibilitat de trasplan-
tar-se. Per0 no només hem de considerar que un




pacient no cuida prou el seu 0rgan quan recau en
la seva malaltia addictiva (alcohol, drogues, ta-
bac...), també s’ha de considerar que els malalts
no cuiden adequadament el nou organ quan no
segueixen la dieta recomanada i/o no fan exerci-
ci, i acaben tenint problemes cardiovasculars (ic-
tus, infarts... ). Les persones trasplantades tenen
la responsabilitat de cuidar-se per ells mateixos
perque arribar al trasplantament és dur, per res-
pecte als donants i als pacients en llista d'es-
pera. En qualsevol cas, com infermeres sempre
continuarem ajudant el malalt a recuperar-se en
qualsevol circumstancia.

Com heu vist i viscut l'evolucio que ha tingut al
camp del trasplantament hepatic?

Les dues portem més de 20 anys treballant a
'hospital. L'evolucio del trasplantament ha can-
viat molt. Des de com es veu ara la feina dels
coordinadors de trasplantament, la medicacio,
passant per la técnica quirdrgica, a la manera de
tractar, cuidar i curar als malalts. Les estades
dels pacients trasplantats fa anys eren de me-
sos, en l'actualitat hi ha pacients que hi estan
10 dies. Aix0 suposa que hem apres i millorat el
maneig d'aquests pacients i millorat la seva su-
pervivencia.

Com veieu el futur del trasplantament hepatic?

Les noves tecnologies ja ens permeten fer tras-
plantaments de donants vius, tenim maquines i
solucions que ens ajuden a preservar millor els
organs, ja es fan fetges amb impressores 3D, es
treballa per tal que la medicacié immunosupres-
sora cada vegada sigui més personalitzada i es
busca que tingui menys efectes secundaris... | les
indicacions de trasplantament també estan can-
viant, perque les caracteristiques dels malalts
també han canviat en els ultims anys... Tot aix0
significa que segurament els avangos tecnolo-
gics i de la medicacio, ens permetran trasplantar
pacients que potser ara no es trasplanten, com
va passar en un principi amb els pacients que te-
nien el VIH.

Quan algun trasplantament no surt bé, com és la
reaccio dels professionals?

Ens sap molt greu. El primer que fem és intentar
solucionar el problema que té el pacient en
aquell moment, i després revisar tot el que s’ha

fet, per si el problema es podia haver detectat
abans o per si les coses es podrien haver fet
d’'una altra manera. Aprendre dels errors també
és una manera d'avancar.

Teniu algun tipus d'ajut emocional per poder
treure tota la pressio de la feina?

No tenim un ajut formal. Ens escoltem entre no-
saltres pero treure la pressio de la feina depén
principalment de les habilitats i recursos perso-
nals que cada un té per gestionar l'estres que
genera.

Eva: Jo camino molt, i intento gaudir de les coses
petites del dia a dia.

Raquel: Jo intento fer esport i gaudir del temps
Wiure.

En la fase d’espera de
[’organ, és molt
important que es treballi
I’aspecte emocional.

Sabem tots que la medicacié que prenem és for-
ta i amb els anys pot suposar alguna problema-
tica, com intenteu pal-liar les problematiques
derivades dels medicaments?

La medicacié immunosupressora, que és la me-
dicacio que necessiten els trasplantats per evi-
tar el rebuig i que hauran de prendre tota la vida,
té molts efectes secundaris. L'objectiu de l'equip
de trasplantament es trobar l'equilibri entre la
quantitat de medicament que necessiten i els
minims efectes secundaris. Per minimitzar tots
aquests efectes secundaris, com son la diabetis,
la hipertensid, l'obesitat,... és imprescindible que
els pacients segueixin uns habits de vida salu-
dables: dieta mediterrania, exercici fisic, evitar
fumar i altres toxics, etc.

Les pautes de medicacié seran cada cop menys
agressives?

Raquel: Diriem que les pautes cada cop s6n més
individualitzades. Els avengos medics ens per-
meten tenir cada cop més dades dels pacients: ti-
pus d'immunitat, tipus d'absorcid, complicacions
que apareixen... Amb aquestes dades ['equip me-
dic ajusta al maxim la pauta immunosupressora
a cada pacient.
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Que t'agrada de la teva professid i que no t'agra-
da?

Eva: El que més m'agrada de la meva professio
és el contacte amb els malalts, i veure que les
meves intervencions contribueixen que arribin al
trasplantament en les millors condicions pos-
sibles. El que no m'agrada és que tenint els co-
neixements per fer les coses el millor possible,
a vegades, no ho podem fer perqué no disposem
dels recursos necessaris: temps, espai, personal,
material...

Raquel: A mi m'agrada molt poder acompanyar
en la recuperacio i cuidar els pacients. Veure
com la informaci¢ i l'educacié que ofereixes té
una repercussio en els pacients.

Com definiries el procés o vivéencia d’'un tras-
plantament des de el teu punt de vista?

El procés d'espera és una part molt dura, per la
incertesa de quan sera, per por a no arribar, a
vegades acompanyat d’'un deteriorament fisic...
Després del trasplantament, la majoria de pa-
cients estan molt contents, molt agraits perque
tornen a recuperar la vida que tenien abans de
posar-se malalts. Pero també presenten por i
angoixa per si hi ha alguna complicacid, sobretot
algun rebuig. En la gran majoria de casos els pa-
cients milloren la seva qualitat de vida perd tam-
bé s’han d'adaptar a la nova condici6é de salut.
Els pacients trasplantats hepatics sén pacients
cronics, que hauran de prendre medicacio de per
vida, i s’han d'acostumar als efectes secundaris,
també han de seguir controls medics freqlents,
tenen més risc d'algunes complicacions, ....

Fins a quin punt el pacient depén del seu hos-
pital de trasplantament per a la resta de pro-
blematiques que li puguin sorgir en la seva vida?

Si entenem al malalt trasplantat com un malalt
cronic, quan el seu trasplantament esta estable,
més o menys després de dos anys, nomeés hauria
de veniral'especialista de 'hospital de referéncia
de trasplantament un o dos cops a l'any. Perque
hospital de referéncia en una especialitat, vol dir
que ofereix una atencio6 i disposa d'uns recursos
especifics que no es poden proporcionar a cap
altre lloc; per tant, per la resta d'especialitats/
problematiques (dermatologia, ginecologia, trau-
matologia, etc.), s’haurien de seguir els circuits
habituals d'Atencié Primaria i els especialistes

de zona. Aix0 no vol dir, que l'equip de trasplan-
tament no hagi d'estar informat del procés del
malalt i que no s’hagi de treballar coordinament
amb els altres professionals que atenguin els pa-
cients trasplantats.

Com han afrontat els teus pacients trasplantats
la pandemia i les pors derivades d'aquest perio-
de?

Tant els pacients en llista de trasplantament
hepatic, com els trasplantats hepatics ho han
passat molt malament amb la pandemia. Han
passat molta por i han estat molt angoixats. Aixo
ens va obligar a fer un seguiment més estret dels
malalts, via telefonica, per aclarir tota la informa-
cid que es generava i canviava rapidament, per
acompanyar-los, ajudar-los en el control de la
seva malaltia al domicili, intentar detectar com-
plicacions, i sobretot escoltar les seves pors.
Tenien por d'emmalaltir a causa de la COVID.
Tenien por de morir a causa de la progressio de
la malaltia hepatica quan es van haver de deixar
de fer trasplantaments, perqué tots els profes-
sionals estavem dedicats a la COVID i no hi havia
espais lliures d'aquesta malaltia perquée pogues-
sin fer la recuperacié immediata. Tenien por de
venir al hospital si tenien alguna complicacio
per si es contagiaven, i quan es van reprendre
els trasplantaments, tenien por d’encomanar-se
després de superar la intervencid. Per nosaltres
també tot era nou i era un aprenentatge diari. Ens
preocupava poder donar una bona atencid als
pacients, oferir informacio contrastada i evitar el
nostre propi contagi. Tenir vacunes ens ha ajudat
a millorar aquesta situacio.

Entrevista feta per
Silvia S. Rubio
Socia i periodista
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Es una dona que veu el mén en
positiu. De petita tenia asma i
les malalties l'han acompanyada
al llarg de la seva vida.

Fa 9 anys van fer-li amb éxit un
trasplantament de fetge.

Viu al Pont de Suert, un poble
envoltat de muntanyes a

l'Alta Ribagorga.

“Vaig sortir del
transplantament
transformada, amb més
forca per superar
les dificultats”.

Pilar, com és que vinguessis a viure aqui?

Vaig néixer en un poblet d'Aragd, Areny, a la co-
marca de Ribagorca, que parlen catala. De jove-
neta vaig anar a estudiar Empresarials a Barce-
lona i m’hi vaig quedar a treballar en diferents
empreses durant tretze anys. Em van oferir la
possibilitat d'anar a treballar a Isavena, a Osca.
Primer vaig dir que no, pero a la segona vegada
que m’'ho van proposar vaig acceptar. Els meus
pares eren grans i vaig creure convenient estar
més a prop d'ells.

El canvi devia ser considerable...

| tant! Feia de secretaria-interventora de tres po-
bles: Isavena, Beranui i Tor-la-ribera. Tots tres su-
mats no tenien més de 500 habitants. Vaig anar a
viure a un poblet que quan vaig arribar no hi havia
ni enllumenat public.

El paisatge de tota aquesta zona és bonic. L'hi-
vern és dur i hi fa molta fred pero s’'hi esta bé. Ara
visc al Pont de Suert, un poble de més de 2.000
habitants. Entre altres coses que faig com aficio
ara és aprendre a tocar el piano, un instrument
que m'agrada, i estudiar una mica d'angles i arab.
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T'agrada fer excursions a la muntanya, fer es-
port?

Ara de gran en faig més que abans. De molt jove
els pares em protegien perque tenia asma i no
em deixaven fer esforgos. Quan vaig anar a Bar-
celona vaig aprendre a nedar i és el meu esport
preferit. Acostumo a anar regularment a una pis-
cina coberta que queda a prop d'on visc. També
m’'agrada anar amb bicicleta, fer ioga.. ara em
moc més, és important cuidar-se. Ens hem de
cuidar!

L'espera pel trasplantament va durar
un any i mig

El fet de viure tan lluny de Barcelona suposo que
és un inconvenient per fer els tractaments me-
dics, o anar al metge quan et trobes malament...

Als 30 anys em van diagnosticar hepatitis C i em
van fer diversos tractaments pero la salut s'ana-
va deteriorant. Va derivar a cirrosis i cancer al
fetge. Va ser llavors que els metges van decidir
apuntar-me a la llista per optar a un trasplanta-
ment.

L'espera va durar un any i mig que se'm va fer
molt llarg.

Vaig treballar fins que no vaig poder més. A ve-
gades, quan em trobava molt malament, havia
arribat a anar a urgencies a l'Hospital de Viella o
de Lleida que queda molt lluny d'aqui. Pero, quan
veien que estava esperant un trasplantament els
metges no podien fer gaire res, per precaucio.
Sentia que deien: “no la toquem”. | aixi vaig pas-
sar el temps d'espera, fins a l'operacio.

Com va ser la recuperacio del trasplantament
de fetge? Vius sola, qui et va ajudar?

Tinc quatre germans que m'han ajudat molt. So-
bretot la meva germana que es diu Montse i viu
també al Pont de Suert. Em va acompanyar a Bar-
celona quan em van cridar pel trasplantament i
va estar amb mi els quinze dies que vaig estar
hospitalitzada a Vall d'Hebron. Després també va
estar amb mi durant els dos mesos que vaig viure
en un pis a Barcelona, a prop de ['hospital, per fer
les revisions i les cures.

L'Associacié de Trasplantats Hepatics ens va
oferir un pis on hostatjar-nos al venir de fora,
cosa que s'agraeix molt, pero no ens va caldre.

L'Associacio et va ajudar?

Si, em va anar molt bé veure que altres perso-
nes han passat per la mateixa situacié i se n'han
sortit. Ho recomano totalment, va ser un recolza-
ment important.

Després del transplantament vaig comencar
a estudiar fotografia. Al veure la cicatriu de la
meva ferida, de com s'anava regenerant i tan-
cant, vaig demanar a altres trasplantats si em
deixaven fotografiar les seves cicatrius. Tots els
membres de la junta s’hi van oferir voluntaris, i
també altres persones de 'associacid. Aquestes
fotografies les vaig comparar amb les cicatrius
que tenen alguns arbres i altres éssers vius. Tot
es regenera i té un comportament semblant,
adaptant-se i canviant, igual que la pell de la feri-
da. Vaig pensar que tota la materia té la mateixa
essencia, tots som materia biologica del propi
univers, som residus de les antigues estrelles.

Una exposicié amb fotografies
de cicatrius

Les has exposades, aquestes fotografies?

Vaig participar al “Festival Internacional de Foto-
grafia Emergent”, de Barbastre. L'exposici¢ con-
sistia en fotografies de cicatrius d'una persona
trasplantada, coberta amb paper d'arros en el
qual hi havia dibuixada la cicatriu amb frases i
poemes que parlaven de la vida, el temps, el
cos... al costat hi havia una altra fotografia d'un
arbre, una roca, un raco de la natura que tenia la
mateixa forma que la cicatriu de la persona que
havien operat.

L'exposicio es titulava “La cicatriu del guerrer”.
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Vas exposar amb imatges les teves reflexions
sobre la vida i la malaltia...

Quan vaig sortir de l'operacio de trasplantament
de fetge vaig veure la vida d'una altra manera. Em
sentia diferent, transformada.

Crec que quan superem una situacio extrema en
sortim reforgats, tenim més capacitat de superar
les dificultats.

El canvi no és només fisic, sind també mental.

D'una situacio adversa en treus un ensenyament.
Jo sento que he fet un pas important en la meva
evolucioé com a ésser huma.

L'exposicié la podrem veure a algun altre lloc?

A mi m'agradaria. Algunes persones s’han inte-
ressat per fer-la a altres llocs perd la proposta

no s’ha materialitzat. Si hi ha algu que la vulgui,
jo la cedeixo.

L'exposicio la presento com una reflexid sobre la
vida i la materia, a partir de la cicatriu que queda
després de l'operacio. Els guerrers son totes les
persones trasplantades a les quals els ha quedat
aquest senyal.

La donacio d’'organs és suficient al nostre pais?
Hi ha prou donants?

Tot i que Espanya té una xifra alta de donants,
comparada amb altres paisos, aquesta xifra mai
no és suficient per la demanda i les necessitats
que hi ha. Quan planteges a la gent la importan-
cia de fer-se donant d'organs, veus que tenen
molts dubtes, que els fa por.

Jo sense un donant no seria aqui, no estaria viva.
Una persona sola pot donar vida a una altra i aixo
és d'una generositat molt gran.

A vegades, la persona que mor i volia donar els
seus organs no ho pot fer, perque la familia, en
'altim moment, no ho vol.

Seria bo que es fessin campanyes de conscien-
ciacio, d'explicar a la gent com es pot fer donant
i per que.

Entrevista feta per
Isabel Juanola, = .
periodista L
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Recordant...
CARTAA LA

MONTSERRAT BIARNES

L'any 1989 vas arribar per formar part d'aquella
petita colla de persones trasplantades a ['Hospi-
tal de Bellvitge. Qui ens havia de dir llavors tots
els anys que compartiriem plegades agraint als
nostres donants la gran qualitat de vida que ens
havien regalat. Gracies a ells vam poder gaudir
de com els nostres fills
es feien homes i dones,
formaven les seves fa-
milies i a nosaltres ens
feien avies... tants i tants
records viscuts!

Des del principi teniem
clar que era necessari fer
un gran reconeixement
a tot lesfor¢ que hi
havia darrera d'aquells
miracles. Ja ho havien
comencat a fer els
primers trasplantats, que
amb la seva presencia
ens feien veure que hi
havia futur després del
trasplantament.  Aquest
va ser el fonament que va
donar peu que nasqués
la nostra Associacid i tu,
valenta com eres, et vas
posar al front del “Club de
Trasplantats Hepatics de
Bellvitge” per aixecar els
primers pilars del que és ara l'ath.cat.

Rellegint una carta de l'any 92 ens parlaves del
segon Dinar de Germanor, de la necessitat de te-
nir gent disposada a visitar els malalts a l'hos-
pital (en aquell moment encara no es coneixia
prou la paraula VOLUNTARI). Ens encoratjaves
per ajudar els companys que venien de lluny i ne-
cessitaven donants de sang i de plaquetes o un
lloc per allotjar-se, i nosaltres miravem de donar

Montse Collado
vicepresidenta de ['ath.cat.

un cop de ma en tot el que podiem. Continuaves
dient que haviem de fer pinya amb altres asso-
ciacions de trasplantats per aconseguir fer un
monument al Donant a la ciutat de Barcelona.

En l'ultima trobada a casa teva recordavem
aquell moment. Estavem convengudes que
portar a terme tots
aquells  projectes no
seria un cami facil i em
deies que estaves molt
contenta de veure que
ara practicament tots
ells s’havien fet realitat.
Et vaig anar explicant
els nous projectes que
van sorgint davant les
necessitats dels nous
temps i com la gent jove
que es va incorporant
a la Associacié aporta
uns coneixements i unes
eines que, de segur, faran
possible que tots, a la
llarga, siguin aconseguits.

Com veus, doncs, podem
estar tranquil-les per-
que aquella gratitud als
nostres Donants i el re-
coneixement als profes-
sionals pel seu esforg al
donar-nos una millor qualitat de vida, continuen
vius dins els cors de tots els companyes i com-
panyes que van arribant.

Montse, tot el nostre agraiment pel teu esforg i
estimacio a la tasca feta.

Descansa en Pau.

La Montserrat Biarnés ens va deixar
el 19 de juny de 2022.
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[AGENDA

ESDEVENIMENTS | ACTIVITATS 2023

13-20 DE GENER 14 DE JUNY
Maraté de Donants de Sang Dia Mundial del Donant de Sang
25 DE GENER 28 DE JUNY
Tardesde T Tardesde T
FEBRER JULIOL
Publicacié revista DONAR VIDA n.9 Trobada d’estiu de socis/es i simpatitzants
Ed.2023 26 DE JULIOL
22 DE FEBRER Tardes de T)
Tardesde T 28 DE JULIOL
Dia Mundial contra l'Hepatitis Virica
16 DE MARC
Junta Directiva 13 DE SETEMBRE
29 DE MARC Junta Directiva

Dia Nacional del Trasplantament
Tardesde T

ABRIL

Fira d’Entitats del Voluntariat de Girona
Fira de la Salut de Terrassa

23 D’ABRIL

Diada de Sant Jordi

26 D’ABRIL

Tardesde T

27 D’ABRIL

Assemblea General Ordinaria

MAIG

Fires de Maig de Vilafranca del Penedes
6 DE MAIG

5a. Jornada el BUS DE LA SANG, ORGANS |
TEXITS

17 DE MAIG

Junta Directiva

25 DE MAIG

Concert Solidari a Luz de Gas

31 DE MAIG

Tardesde T

7 DE JUNY

Dia Nacional del Donant d'organs
11 DE JUNY

Caminada d'agraiment al Donant
12 DE JUNY

Dia Mundial del NASH

27 DE SETEMBRE
Tardesde T

28 DE SETEMBRE
2n. Festival SONG VIDA

OCTUBRE
Mes de 'hepatocarcicoma
29 D’OCTUBRE

Tardesde T

22 DE NOVEMBRE
Junta Directiva

25 DE NOVEMBRE
Dinar de Germanor
29 DE NOVEMBRE
Tardesde T

3 DE DESEMBRE

Dia Internacional de les Persones amb
Discapacitat

5 DE DESEMBRE

Dia Internacional del Voluntariat

22 DE DESEMBRE

Loteria

Vath..
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Vols fer-te SOCI, ser TEAMER,
fer un DONATIU,
ser SIMPATITZANT de ['ath.cat?

Soci: Quota de 30€ semestrals Donatiu:
(maig i novembre). - Per transferencia: telefona’ns 93 016 42 52 de
Posa't en contacte amb nosaltres i t'enviarem la dilluns a divendres de 9 .a 14 h. i et direm com
documentacio necessaria per signar. fer-la.
-Teléfon:- 93 016 42 52 - Amb targeta de credit, a la nostra
de dilluns a divendres de 9 a 14 h. botiga solidaria.

- WhatsApp: 666 829 120

- Correu electronic: athc@ath.cat

- A la nostra pagina web
- Envia’ns un correu electronic i rebras

O e = gratuitament per correu electronic tota la
F informacio de l'ath.cat, incloent la revista i
| les newsletters.

(=] [a]

DEDUCCIONS EN LA DECLARACIO DE RENDA/IRPF
DE LES QUOTES DE SOCI/A | ELS DONATIUS

T -d 1 1 s pi * Si el total de donatius que fas és inferior a 150€ es
eamer: donar 1 euro al mes pets pisos desgrava el 80%: dels 60€ de quota anual es dedueixen

d’'acollida © 48¢, la quota et costa només 12€ cada any.

. Noi i Si el total de donatius que fas és superior a 150€ dels

A la pagina web primers 150€ es dedueix el 80% (120€) i de la resta

i el 35%. Si dos anys consecutius fas el mateix donatiu
i o superior, en el tercer any i successius la deduccié
: augmenta al 40%.
i (La quantitat maxima que pots aplicar la desgravacié
i és el 10% de la base liquidable)

IMPORTANT!

Vols integrar-te al nostre voluntariat?
ET NECESSITEM!

Necessitem persones trasplantades pel nostre voluntariat hospitalari i de
suport emocional i persones trasplantades o no, que puguin col-laborar
en els programes de sensibilitzacié de la donacio i dels pisos d'acollida.
També pots ser voluntari ajudant-nos puntualment en diverses activitats.

Telefona’'ns al 930164252 o envia'ns el formulari de la pagina web:
https://www.ath.cat/fes-te-voluntari/
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[Col-laboradors

Ajuntament
de Barcelona

@ Ajuntament de L' Hospitalet

oy
Ajuntament @m de Terrassa

AJUNTAMENT DE
SANT SADURNI D'ANOIA

AJUNTAMENT
p VILAFRANCA
DEL PENEDES

D rtament

AT} Generalitat de Catalunya
LY de Drets Socials

&» Dipsalut
Organisme de Salut Publica
de la Diputacié de Girona

3. ADAA

i Auiociacis DAjuds & 'Acompanyant
del Malalt de les llles Balears

@ impremtapages
- desde 1945 -

Diputacio
Barcelona

Diputacié Tarragona

Fundacién

ONCE

Q>

m Ageéncia de I'Habitatge
de Catalunya

MAMPARAS
suministros ggs

Obra Social "laCaixa”

ddk

Els projectes, activitats i
accions que fem a 'athc.cat
son possibles per la confianga
dels nostres col-laboradors.

MOLTES GRACIES!!




Fer-se donant SALVA VIDES!

Per ser donant d’organs (0 a 99 anys):
Sobretot fes-ho saber a la teva familia!

A https://trasplantaments.gencat.cat/ca/detall/article/Com-fer-se-donant
tens tota la informacio i podras imprimir el teu carnet de donant.

També el pots imprimir a “La Meva Salut”:
https://lamevasalut.gencat.cat/web/cps/welcome a voluntats i donacions.
Aqui pots accedir o registrar-te i fer constar

que ets donant a la teva historia clinica.

Per ser donant de sang (18 a 70 anys)
Més de 50 Kg. i estar bé de salut

Informa’t a https://www.donarsang.gencat.cat/ca/puc-donar/

Per ser donant de medul-la ossia (18 a 40 anys):

Informa’t a:
https://www.fcarreras.org/ca/donants-de-medul-la_194

Vath..

ASSOCIACIO DE MALALTS
| TRASPLANTATS HEPATICS
DE CATALUNYA

Seguim caminant!

DONAR VIDA



