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DR. ENRIQUE 
IZQUIERDO LÓPEZ

MEDICINA GENERAL, SEXO LO GÍA: Pérdida de la
potencia sexual, eyaculación precoz, dificultad or-
gásmica, pérdida del deseo  sexual, problemas se-
xuales en la menopausia, relación de pareja.
Consulta diaria, previa citación en
los tels. 96 3370042 y 618 057 708

Río Escalona, 5, escalera B, 1.º, 2.ª 
46023 Va lencia

CLÍNICA BÉTERA 48
Especializada y acreditada por la 

Generalitat Valenciana. Número V/98/052
Tratamiento de drogodependencias, alcoholismo,
depresiones y trastornos psiquiátricos, anorexia y

bulimia. Médico en presencia física 24 horas
Psiquiatra, psicóloga y monitor ocu pa cional

Alameda Escultor Ramón Inglés, 48 
46117 Bétera (Valencia) 

Tels. 96 160 00 51 y 96 160 25 11
www.clinicabetera48.com

UUNIDAD DE 
COLOPROCTOLOGÍA
Hemorroides, fisuras, fístulas, tratamiento sin hos-

pitalización, estreñimiento, incontinencia, diagnósti-
co precoz de tumores intestinales, enfermedad de
Crohn, colitis ulcerosa, manometría, ecografía ano-
rrectal, cirugía diges tiva, cirugía laroscópica de colon.

Doctores: José Vicente Roig Vila, 
Juan Gar cía Armengol

Hospital 9 de Octubre
Valle de la Ballestera, 59. Valencia

Tel. 96 317 91 00

CENTRE VALENCIÀ 
D’ACUPUNTURA 

MÈDICA
DDR. RAMIRO CALVO ESPINOSA

Calle Palleter, 59, bajo 
Consulta previa petición 

de hora al teléfono
96 385 77 47

DEJE DE FUMAR
EN UNA HORA

Pl. San Agustín, 3-C, 5.º, 11.ª
46002 VALENCIA
Tel. 96 352 03 88

18 AÑOS EN VALENCIA
ACABA CON EL ESTADO DE 

DEPENDENCIA EN 3 SESIONES
90% DE EFECTIVIDAD

CITA 

PREVIA

a próxima reforma de la Ley de
Medidas Sanitarias frente al ta-
baquismo, en el sentido de
considerar todos los espacios

de uso público  como libres de humo, no
puede recibir  otro calificativo que el de
adecuada.

Adecuada en su contenido y en el mo-
mento, adecuada en el entorno europeo en
que nos  relacionamos, adecuada en cuan-
to a una demanda social y adecuada princi-
palmente en cuanto a hacer frente a uno de

los mayores problemas de salud pública
que tenemos y que podemos y debemos
afrontar eficazmente.

Quizás  las sociedades científicas  hubie-
sen deseado desde un principio  que la ley sa-
liese con este contenido cuando se pro-
mulgo  en el año , razones había y mu-
chas  para ello, desde evidencias científicas
del beneficio  de una restricción más exten-
sa, hasta  el hecho de contextualizarnos
más con nuestro entorno. 

Así en países como Reino Unido, Irlanda,
Lituania y Bulgaria solo se permite fumar al
aire libre, sin causar ninguna problemática
social.

Las primeras leyes que  prohibían fumar
en restaurantes surgieron en Nueva York y Ca-
lifornia  en   y los datos económicos del
sector de la hostelería en esta zona siguieron
progresando positivamente.

En el  caso de Irlanda al año siguiente de
la promulgación de la ley  los ingresos en hos-
telería aumentaron un .

Nuestra ley nació en un principio, fruto del
consenso de los distintos partidos políticos
y supuso un antes y un después  en el abor-
daje del grave problema que supone la adic-
ción al tabaco.

Las decisiones políticas suelen ir a re-
molque  de las demandas sociales, pasó ya
con esta ley  y pasa ahora con la reforma  ac-
tual.

Previamente a la promulgación de la ley
la Administración era conocedora de las
encuestas en las que hasta un  de la po-
blación era partidaria de una regulación
sobre el consumo de tabaco. Es decir la ley
salio de una demanda social palpable, po-

siblemente por esta razón  fue aceptada  sin
problemas por la mayoría de la población.

Actualmente el  de la población es-
pañola adulta apoya espacios sin humo en
la hostelería. Cerca de  de los fumadores
también apoya la legislación.

Las separaciones funcionales no protegen
a los no fumadores ni a los empleados. Las
separaciones físicas mejor diseñadas no
protegen tampoco a los trabajadores.  En las
zonas de NO fumadores la contaminación
por partículas finas es tres veces mayor que
en la calle y en la de fumadores es de pro-
medio diez veces mayor. Cuando hay salas
para fumar, la contaminación por nicotina es
de . a , microgramos por metro cúbico.
Por encima de  , los empleados presentan
un riesgo de cáncer de pulmón de /..
Cuando hay prohibición estricta los niveles
son de  , a , y cuando esta permitido fu-
mar o se incumple de la ley (cosa habitual en
España) el nivel de contaminación por ni-
cotina es de , a .. Eso significa que la pre-
sencia de zonas es una invitación clara al in-
cumplimiento y no se garantiza la salud de
los clientes ni de los trabajadores.

La única forma de respetar la salud de los
trabajadores de la hostelería es que no se
fume en ningún local público cerrado.

No debemos olvidar que el humo am-
biental del tabaco contiene mas de . sus-
tancias, de las cuales mas de  son cance-

rígenas, entre ellas  nitrosaminas, acroleínas,
cadmio, amoniaco, mercurio, etc

Lo que estamos evitando es que otras per-
sonas inhalen estas . sustancias, per-
sonas que no han elegido fumar o trabaja-
dores que no están protegidos en su pues-
to de trabajo como el resto de trabajadores.

Hemos de ser conscientes del problema,
todos los días mueren  personas rela-
cionadas con el consumo de tabaco,  de
ellas eran fumadores pasivos, es decir no eli-
gieron fumar y murieron a causa de ello, ¿ no
es lo suficientemente importante este pro-
blema para afrontarlo?

El fin último de esta reforma, así como de
la ley, es promover el abandono del consu-
mo de tabaco, así debemos ver esta ley, el he-
cho de regular los espacios libres de humo,
no persigue restringir derechos , sino más al
contrario pretende,  por un lado , hacer pa-
tente el perjuicio  que produce el consumo
de tabaco, no solo a los fumadores, sino tam-
bién a los que los rodean, dejando a la libre
elección de cada fumador el fumar o no, y al
mismo tiempo, proteger a los no fumadores
del humo del tabaco sin olvidar quizás lo más
importante que es el disminuir el número de
nuevos fumadores que se incorporan a esta
adicción.

Nos falta un paso más, facilitar el aban-
dono del consumo en los fumadores  al pro-
porcionar la financiación  de los tratamien-
tos para ello. Pero con toda seguridad  este
nuevo paso se va a dar , como los anteriores
reformas fruto de una demanda social y por
ello justificada e imparable, y esta vez esta
nueva reforma será también adecuada y fi-
nanciada.
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UNA REFORMA
ADECUADA

Las primeras leyes que prohibían
fumar en restaurantes surgieron en
Nueva York y California en 1995
y los datos económicos de la
hostelería siguieron progresando

En las zonas de no fumadores, 
la contaminación por partículas finas
es tres veces mayor que en la calle y en
la de fumadores es diez veces mayor

Juan Antonio Ribera Osca

Tribuna

�Miembro del grupo de Tabaquismo de la
Sociedad Valenciana de Medicina Familiar y
Comunitaria (SVMFYC)

Una de cada diez plazas para
Médicos Internos Residentes
(MIR) de la última convocatoria
del Ministerio de Sanidad se han
reservado a facultativos que no
sean de paises miembros de la
Unión Europea ni de Estados con
libre circulación de trabajadores,

pero que en la fecha de finaliza-
ción del plazo de presentación de
solicitudes tengan firmado y en
vigor Convenio de Cooperación
Cultural con España. En total,  se
ofertaron . plazas, de las cua-
les  como máximo se podrían
adjudicar a foráneos que cum-
plan todos los requisitos.
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Sanidad reserva el 10% de las
plazas MIR para extranjeros

La Organización de Consumi-
dores y Usuarios (OCU) ha detec-
tado restos de antibióticos en
mieles y gambas. La entidad que
ya había denunciado esta situa-
ción a Consumo ha vuelto a reali-
zar una tanda de análisis en dife-
rentes alimentos para ver si per-
sistían los niveles de estos com-
ponentes farmacológicos.

Para controlar la presencia de
estos productos químicos, la OCU
ha realizado sucesivos estudios
desde  en los que se detectó
una reducción de la presencia de
antibióticos.

Los nuevos rastreos han per-

mitido verificar rastros en tres
marcas diferentes de miel y gam-
ba pelada congelada. Aunque la
cantidad de antibiótico es muy re-
ducida, su presencia e ilegal, se-
gún destaca la organización.

De hecho, en la miel se halló es-
treptomicina, ciprofloxacino, nor-
floxacino y trisolina y en las gam-
bas, cloranfenicol.

La OCU informa que en la miel
la presencia de antibióticos tiene
que ser nula, ya que la legislación
no admite ningún límite. No obs-
tante, la entidad destaca que las
cantidades no suponen peligro al-
guno, ya que en otros productos
se permiten cantidades mayores.
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La OCU detecta restos de
antibióticos en miel y gambas

Un mecanismo cerebral mantie-
ne delgados a los ratones, incluso
comiendo dietas ricas en grasas, se-
gún un estudio sobre la proteína
JNKrealizado por investigadores
del Centro Nacional de Biotecnolo-
gía del Consejo Superior de Inves-
tigaciones Científicas (CSIC), en
Madrid, y el Centro Roger Davies
del Howard Hughes Medical Insti-
tute, en Massachusetts (EEUU), que
ha recogido  la revista Genes and De-
velopment y que podría ser útil para
tratar en el futuro la diabetes de tipo
 que se asocia a la obesidad.

Hasta ahora se sabía que los mo-
delos animales sin JKNse mante-
nían delgados y sin diabetes, a pe-
sar de ingerir alimentos grasos. Sin
embargo, se desconocía si los rato-
nes no eran diabéticos por la ca-

rencia de esta proteína o por ser del-
gados.Para dar respuesta a esta
cuestión, el equipo liderado por la
investigadora del CSIC Guadalupe
Sabio generó diferentes modelos de
ratón en los que JNKestaba au-
sente en diversos tejidos y órganos. 

Los investigadores descubrieron
que el motivo podría estar en el ce-
rebro, ya que si JNK desaparecía
solo en este órgano, los ratones pre-
sentaban mayor consumo de ener-
gía y altos niveles en sangre de hor-
monas producidas por el tiroides.
Esta glándula, localizada en el cue-
llo, controla la velocidad de consu-
me su energía y regula su sensibili-
dad a diversas hormonas.

La investigadora advirtió que lo
que se ha comprobado es que, si la
falta de JNK se localiza en el cere-
bro, bloquea la ganancia de peso.
«Estos resultados avalan la impor-
tancia de la proteína JKN en el sis-
tema nervioso a la hora de regular
el metabolismo del organismo. 

Su carencia, si es sólo en el cere-
bro, hace que los ratones coman
menos, sean más activos y, por tan-

to, tengan un mayor gasto energé-
tico, incluso en casos de dietas ricas
en grasas, expresó Sabio.

Este descubrimiento refuerza las
líneas de investigación que apun-
tan que el cerebro juega un papel
básico en la cantidad de comida
que ingiere el ser humano. 

De hecho, el trabajo concluye
que, alimentados con un tipo de co-
mida muy grasa, los ratones con
JNK en el cerebro tienen una ma-
yor cantidad de receptores de una
hormona encargada de regular la
sensación de saciedad, la leptina.
«Al haber más receptores, el efecto
de la hormona es mayor y provoca
que los ratones coman menos».
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La falta de una proteína
en el cerebro conserva
delgados a los ratones

Investigadores del CSIC
descubren que la ganancia
de peso se puede bloquear
a pesar de ingerir grasas
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La clave es la proteína JNK1
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