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EDITORIAL

Reflexion sobre la evidencia de grupos
vulnerables y su brecha en futuras alertas tras

la DANA de octubre 2024

a tragedia causada por la DANA en octubre
de 2024, que ha dejado 222 personas falle-
cidas en la provincia de Valencia, subraya la
urgente necesidad de reflexionar sobre las
brechas en la proteccion de los grupos vulnerables
durante emergencias. Localidades como Paiporta
y Catarroja fueron especialmente afectadas, con
un total de 70 victimas. La mayoria de las victimas
eran personas mayores, menores de edad o perso-
nas con discapacidad, lo que destaca su fragilidad
frente a desastres.

Necesidad de protocolos inclusivos:

Los actuales protocolos de emergencia no
priorizan las necesidades de los colectivos mas
vulnerables, enfrentando barreras fisicas, senso-
riales y comunicativas que dificultan su acceso
a refugios y su movilidad. Un protocolo inclusivo
deberia incorporar principios de accesibilidad uni-
versal y justicia social, asegurando la inclusion de
todos en la evacuacién y recuperacion. Esto impli-
ca:

- Mensajes de alerta accesibles en formatos
visuales y auditivos.

- Planes de evacuacién que consideren la
movilidad reducida.

- Formacién especializada para los equipos
de emergencia centrada en colectivos vulnerables.

Colaboracion con el tercer sector:

Las organizaciones del tercer sector, es-
pecializadas en discapacidad, son cruciales para
disefar protocolos efectivos y culturalmente rele-
vantes, al aportar experiencia técnica y represen-
tar las voces de las personas afectadas.

HEMOTIVO

Luis Vario Gisbert, presidente de
ASHECOVA y CERMI CV

Protocolos vivos y actualizables:

Dada la naturaleza dinamica de las emer-
gencias y los riesgos climaticos, los protocolos
deben ser herramientas vivas, sometidas a actua-
lizacidn constante e incorporacion de aprendizajes.
Esto incluye:

- Uso de tecnologias como la inteligencia
artificial y aplicaciones moéviles inclusivas.

- Evaluacion y ajustes basados en simula-
Cros y experiencias previas.

- Adaptacion a los cambios demograficos y
sociales.

Construyendo resiliencia colectiva:

Integrar la creacién de protocolos inclusivos
dentro de un esfuerzo mayor para construir una
sociedad resiliente requiere:

- Inversiones en accesibilidad universal en
infraestructuras y servicios.

- Educacion y sensibilizacién comunitaria
para promover el cuidado colectivo.

- Compromiso politico centrado en las nece-
sidades de los mas vulnerables.

Un modelo transformador:

La DANA ha dejado una leccion clara: de-
bemos transformar la gestidon de riesgos en un
modelo inclusivo, equitativo y humano. Al integrar
al tercer sector, actualizar continuamente los pro-
tocolos y fortalecer la resiliencia comunitaria, se
construira un futuro mas justo y seguro.

Esta tragedia nos impulsa a actuar con
determinacion para que las personas vulnerables
nunca mas queden desprotegidas.
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| pasado puente de octu-

bre parte del egmpo téc-

nico de ASHECOVA viaja-

mas a Marruecos con una

doble finalidad: trabajar

la cohesion de_equipo y

conocer a la Asociacion Estatal de

Hemofilia de Marruecos. La difi-

cultad de encontrar una fecha que

cuadrara a todo el equipo técnico

izo que solo pudiéramos viajar

una parte de este, especialmente

los y las integrantes del Comité de
Jévenesy el coordinador.

Existe mucha bibliografia sobre
los beneficios de viajar en equipo
ara conocerse y crear cohesion,
a convivencia en un lugar fuera
de nuestra zona de confort nos ex-
pone a aprender a tomar decisjo-
nes coordinadamente, a depender
unos de los otros y cooperar. Las
personas que participamos en este
viaje solemos rabajar en equipo en
el Comité de Jovenes, con o que
este viaje nos ha ayudado a desar-
rollar nuestra creatividad, apoyar
a los y las companeras, pensar-en
el eqUipo y no solo en nosotros/
as mismas, compartir experien-
cias, risas, vivencias interesantes,
momentos incomodos y superar
pequenos conflictos, en”definitiva
resolver en equipo las dificultades
y los retos.

~También fue interesante que al
viaje asjstiera nuestro coordinador
ya que le ayudé a ver como funcio-
namos las personas del comité de
jévenes, conocernos mas personal-
mente, integrarse en el equipo y
disfrutar juntos de actividades tan-
to lddicas como de trabajo.

~Conocer la realidad de la Hemo-
filia en Marruecos fue impactante.
El acceso a la medicacién es caro
{ escaso y no existe la_profilaxis.
os hombres con hemofilia tienen
secuelas articulares y musculares
muy evidentes, incluso en los jove-
nes se aprecia (a fragilidad.

El presidente y vicepresidente
del Comité de Hemofilia de Mar-
rakech nos recibieron en la sala de
un centro social cercano a la ciu-
dad, dondeé)udlmos reunirnos for-
malmente. Ellos nos expusieron su
situacién y como trabajan conjun-
tamente todos los Comités regio-
nales que pertenecen a la Asocia-
cién Estatal. En Marrakech tienen
diagnosticados alrededor de 100
hombres con hemofilia. No tienen
estudios de mujeres portadoras y
las actividades ciue haces estan re-
lacionadas en el apoyo mutuo, de
forma que taly como lo expres¢ el
presidente: “Somos una familia”,

Tratamos de abrir distintas vias &

posibles de colaboraciéon que ten-
dremos que estudiar su viabilidad
y posibilidades de ser apoyadas
por la Asociacion Estatal de Hemo-
filia de Marruecos, ASHECOVA y |a
colaboracion de los hospitales de
referencia que tenemos. Se baraga—
ron estudios sobre mujeres porta-
doras, encuentros de jovenes con
hemofilia y otras coagulopatias
congénitas, atencion social a la dis-
capacidad, aportar materiales ne-
cesarios, etc.

El vicepresidente del Comité de
Marrakech nos invité a su casa a co-
mer para conocer a su hijo con he-
mofilia y a su mujer e hija que des-
conoce “si son portadoras. Estaba
preocupado por si su hija también
pudiera tener hijos con hemofilia.
Conversamos durante la comida
con él su familia y constatamos la
diferencia que existe en nuestros
servicios de salud y los recursos de
nuestra UHT vy el acceso que ellos
tienen a la sanidad. Comimos un
cuscUs casero espectacular y pas-
tas de te y bizcocho marrogui bue-
nisimas. Disfrutamos de la hospita-
lidad de esta familia en la magica
ciudad que es Marrakech y les invi-
tamos a venir a visitarnos a Valen-
cia.

Todo el equipo disfrutamos co- |
lugares de

nociendo preciosos lu
Marruecos, a sus habitantes, a
ersonas con hemofilia ry sus fami-
iares que nos ensenan fortaleza 'y
resiliencia, su hospitalidad y apren-
dizajes de los y las companéras que
nos ayudan a Ser mejores personas,
mas respetuosas, colaboradoras y
humanas.
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“Conocer la realidad de la
Hemofilia en Marruecos fue
impactante. El acceso a la
medicacion es caro y escaso
y no existe la profilaxis. ”



ENCARNI MONREAL (OCIO Y CULTURA)

CONOCIENDO A JOSE MANUEL RODRIGUEZ URIBES
PRESIDENTE DEL CONSEJO SUPERIOR DE DEPORTES (CSD)

amos la bienvenida y tam:

bién las gracias a D. José

Manuel Rodriguez Uribes,
pues sabemos lo ocupado que esta
y hoy ha podido hacer un hueco en
su agenda, aprovechando su visita
a Valencia

:Buenas tardes José!, podemos
tutearte ya que nos conocemos
desde hace tiempo ;verdad?

iPor supuesto!

En primer lugar, ;:Qué conoces
de ASHECOVA?

Pues a través de lo que me ha-
béis contado, pienso que es una
asociacién_ importante, con bas-
tantes socios afectados de hemo-
filia y otras enfermedades de la
coagulacion a los que atendéis y
no solo a ellos, también al entorno
Familiar.

Ademas también sé que estdis
en FEDHEMO vy realizdis un traba-
jo de concienciacion social dando
apoyo también a familias unidas

or las mismas circunstancias re-
eridas a un tema sobre la salud. Y
esto tiene un gran valor psico-so-
cialy en otras dreas que trabajais...

. Sabemos de tu larga trayecto-
ria profesional al servicio del Es-
tado En cual de los puestos gue
has estado crees que has podido
ofrecer mas de ti? Y ;con cual te
sientes mas identificado?

Probablemente l|a experiencia
y el trabajo que mas me han mar-
cado es cuando estuve al frente
apoyando a las victimas del terro-
rismo, por cierto; la asociacion de
la comunidad valenciana esta muy
cerca de vosotros...

Fui el primer director gene-
ral que hubo aqui en nuestro
Eals. Se crea esta institucion en

005 y entonces me toco vivir
los Gltimos anos de la banda te-
rrorista ETA que se disuelve en
las cosas pero ahora los aten-
tados terroristas islamistas del
11 de marzo, con lo que fueron
7 anos_que me marcaron bas-
tante, fueron momentos duros
pero también me enriquecid
esta experiencia, al estar apo-
yando a las familias que habian
vivido las consecuencias de la
actividad terrorista.

Actualmente ;qué tareas
desempenas como presiden-
te del CSD?

Ya antes como ministro de Cul-
tura y Deporte hice algo en este
sentido, si bien es verdad que al
comenzar al poco tiempo la pan-
demia por COVID, eso dificulté
las cosas, pero ahora, volviendo a
la pregunta, lo que hago es esta-
bl_ecerg gestionar las_politicas pu-
blicas de"deporte a nivel estatal a
través del CSD, que es el érgano
fundamental en materia de déepor-
te del Estado.

Trabajamos con las Ffederacio-
nes deportivas, clubs...de las co-
munidades auténomas en su con-
junto. Los deportistas se refieren
al CSD como, “la casa que tienen a
nivel estatal”.

En suma el CSD es un organis-
mo dependiente de la Secréetaria
del Estado que antes cuando fui
ministrg de Cultura 'y Deporte,
dependia de ese ministerio, pero
ahora depende del de Educacion,
Formacion Profesjonal y Deporte,
sin embargo el deporte siempre
ha estado en un lugar importante.
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LA nivel personal, ;practicas al-
gun deporte?

. Actualmente sélo me queda
tiempo para caminar, doy largas
caminatas, aunque siempre he’in-
tentado estar en forma y desde
luego soy un gran aficionado al
fatbol y baloncesto.

Has comentado antes las cola-
boraciones con diferentes clubs
deportivos y federaciones, en
este sentido ;trabajais también
con entidades como la nuestra
en la que sabemos de la impor-
tancia de practicar deporte, pues
Fortalecer articulaciones y mus-
culatura es vital en las personas
gpq) hemofilia u otra coagulopa-

Ia.

A través de organismos oficiales
como federaciones si claro...

Tenemos muy claro que el de-
orte es un derecho que debe
legar a todas las personas y para

ello recuerdo la ley vigente "de di-



ciembre de 2022 en materia de deporte que ha
de responder a las diferentes necesidades de la
sociedad espanola. Asi se han de tener en cuen-
ta diferentes variables: (éue se destine a impul-
sar una mayor igualdad de género, dotando de
mayor protagonismo a las mujeres deportistas,
como también se tengan en cuenta otros colec-
tivos vulnerables, personas con algun tipo de
discapacidad...como también comento el pre-
sidente del Cermi estatal y es que en la misma
Ley 39/2022 de 30 de diciembre del Deporte, se
reconoce que la actividad deportiva es esencial,
no sélo por contribujr al bienestary la salud de
las personas, también por ser un instrumento
de clohe5|on social, econémica....y a todos los
niveles.

Esto hace que hayamos realizado diferentes
acuerdos sobre medicina deportiva por ejem-
Flo con la Sociedad espanola de Oncologia por
a repercusion del cancer de mama, de ovarios,
etc.y, ademas, también hemos realizado un tra-
bajo muy interesante con el Comité Paralimpico
espanol’al que hemos ido destinando cada vez
mas presupuesto. Aparte claro esta de las me-
dallas que se hayan conseguido por ejemplo en
los recientes juegos paralimpicos de Paris...

Mas alld de todo esto, creo que tenemos el
deber de insistir en mejorar la relacion del de-
porte con toda la sociedad, decidiendo alli don-
de sea necesario; como en deporte inclusivo,

ermitiendo_que todos los y las deportistas
engan las mismas oportunidades para desarro-
llarSe. Asi que se podria organizar algo de ma-
nera conjunta; unas jornadas de sensibilizacion
del deporte en hemofilia y otras coagulop,a,tlaS
aquiy establecer un convenio de colaboracion a
nivel’estatal con vuestra federacion de hemofi-
lia (Fedhemo). Ahi os dejo la propuesta...

Ademas colaboramos con las universidades
Eara temas de investigacion, sobre todo para
emas de medicina deportiva.

De hecho, hemos incrementado el presu-
puesto para ello.

Muy bien, nosotros también tenemos pro-
yectos de investigacion relacionados con he-
mofilia, a través de la Facultad de Fisiotera-
Ela sobre todo, con lo que genial si desde el

SD se impulsan estos estudios cada vez mas.

. Queria preg\lljntartg por otro lado, si tu vi-
sita de hoy aValencia ;esta relacionada con
las inundaciones del pasado 29 de octubre...?

Si, aunque ahora ciertamente la urgencia
no es el deporte, si que mas adelante se vera
a través de las medidas implantadas la semana
pasada por el Ministerio de Educacion, Forma-
%lontProFesmnal y Deporte con Pilar Alegria al

rente.
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_ Mas adelante habran de reconstruirse las
infraestructuras para recuperar poco a,poco
esa salud que en gran parte viene a través del
deporte. Por ello, nos hemos comprometido
a reconstruir_todos los polldeRortlvos y clubs
deportivos afectados por la DANA (78 munici-
pios), asi como ofrecer la ayuda psicolégica y
social que P.reasen los deportistas de estas zo-
nas, me refiero a los deportistas de alto nivel
con los que estuve hace unos dias. Y hoy me he
reunido con el presidente de la federacion de
fatbol para ver como se organizara el recons-
truir_ también los campos de futbol... esto va
por fases...

Me he quedado con una frase Jose, que has
mencionado al hablar de vuestro interés en
mejorar la situacion de los deportistas con
alguna discapacidad como se ha visto en los
recientes jue?os.earall,mplcos de Paris, ;pero
crees que esta situacion es general para to-
dos en la practica?, ;llega a €Eodos los depor-
tistas porigual?

Si, si claro, creemos que es un derecho ge-
neral que va mas alla de tener ocio y diversion,
que esta bien desde luego, pero a la'vez implica

oder mejorar nuestra salud a todos los nive-
es y para eso, nos implicamos no soélo a nivel
estatal, también autondémico. Pretendemos
que se logre tener ese derecho universal y que
sea “accesible” para todos; ninos, mayores...sin
importar la procedencia, edad, estado fisico...
aunque esto no lo recoge nuesEra Constitucion,
pues eran otros tiempos...al igual que tampoco
se recoge la “salud” como un derecho funda-
mental, pero se ha visto después que si habria
que incluirlo como esta nueva ley del deporte,
Eomo un derecho vinculado a la salud y bienes-
ar.




Y para que sea universal, vemos
que habia que incidir mas en al-
gunos colectivos como el femeni-
no, que estamos impulsando mas
como puede verse a través de los
equipos de fatbol femeninos o re-
cientemente, en los Juegos Olim-
picos de Paris, hemos llevado por
12 vez en la Historia, mas mujeres
deportistas que hombres...

También hemos tenido la pre-
sencia mas numerosa de depor-
ggtas en general desde Barcelona

Otro objetivo es impulsar el
deporte desde los colegios y la
universidad, pensamos que es un
elemento de cohesion social, ver-
tebracion territorial, etc. Sin ol-
vidarnos del colectivo de depor-
tistas con discapacidad, asi para
estos juegos paralimpicos, hemos
sido de los pocos paises que han
dado el mismo valor a las medallas
de deportistas olimpicos y para-
limpicos.

No olvidamos que también se ha
conseguido un gran avance legisla-
tivo con el articulo 49 de la Cons-
titucion espanola, .quedya ,no habla
de personas “disminuidas”, sino de

personas con discapacidad” y ese
salto ha sido muy importante.

. (Si, si, lo sabemos pues nos iba
informando nuestro presidente
Luis Vano,gue también es presi-
dente del Cermi Comunidad Va-
lenciana...)

Es evidente que gquedan cosas
por hacer sobre todo en materia
de accesibilidad y sostenibilidad,
ofreciendo las mismas condiciones

"Asi que se podria
organizar algo de
manera conjunta;
unas jornadas de
sensibilizacién
del deporte en
hemofilia y otras
coagulopatias
aqui y establecer
un convenio de
colaboracion a
nivel estatal”
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de acceso a deportistas de toda in-
dole y asi una mayor socializacion
entre todos también.

Gracias a tu_recorrido pro-
fesionpal por diferentes cargos
politicos, ello te ha permitido
conocer desde otro enfoque la
Constitucion Espanola, digamos
que la has podido también ver
con otros ojos “desde dentro”,
por decirlo asi ;piensas que hay
mas articulos ademas del que he-
mos comentado antes, que nece-
sitan renovarse?

Creo que tenemos una gran
Constitucién sin duda, ya qué re-
cogid la tradicion democratica de
las constituciones europeas que
surgen tras la 2@ Guerra Mundial
Bero es cierto que con el paso del

iempo hayan anacronismos, como

antes que hablabamos de cambiar
Ealabras mas en acorde con los
iempos actuales, deciamos per-
sonas con “discapacidad” en lugar
dtel anterior uso de “disminuido”,
etc...

Entiendo_que el uso del len-
g#aje también nos afecta y mu-
cho...

Si claro, por_eso recuerdo que
con la pandemia siendo yo minis-
tro de Cultura y Deporte; impulsé
medidas que fueron el motor para
salir de_esa crisis a través de la fi-
nanciaciéon de la UE y que impul-
saron el deporte, especialmente
relacionado con la discapacidad,
también el deporte femenino...
Cada vez destinamos mas presu-
puesto a ello.




"Otro objetivo es
impulsar el deporte
desde los colegios
y la universidad,
pensamos que es
un elemento de
cohesion social,
vertebracion

territorial, etc...”

Y volviendo a la pregunta, evi-
dentemente al ir cambiando (a so-
ciedad y la concienciacion social,
es logico que se vaya planteando
esareforma constitucional ala par.

Cambiando de tercio, aunque
ya has comentado algunos gran-
des logros que habéis consegui-
do en ‘materia de deporte, ;hay
alguno mas de tu paso_por los
diferentes puestos politicos que
has_)temdo y que quieras desta-
car?

_Si, especjalmente la ley sobre
victimas del terrorismo que fue la
primera en_ el ano 2011 y adn hoy
sigue en vigor. Ademas” coincidia
con el fin dél terrorismo de ETA.

Después como ya he dicho, la
ley de 2022 sobre el deporte es
un hito importante. Y podemos
anadir otra fecha y es la de decla-
rar un dia del Ciné (6 de octubre),
que no lo habia, cuando era Mi-
nistro de Cultura. Como también
quiero recordar con la pandemia,
también apoyamos_a las librerias
en ese momento dificil para ellas

mas cuando luego se vio que se
eia mas.,. . .

También tomé la decision de
seguir con la liga de futbol, a pa-
sar de que fuera sin publico, pero
permitio asi tener mas recursos
econémicos, destinando esos re-
cursos a otros deportes que no
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se podian celebrar...a la vez que
permitié a la gente en casa poder
evadirse.

Sabemos que eres un gran co-
nocedor de la obra de Jean-Jac-
ques Rousseau, podemos verlo
a través de algunas de tus obras
literarias ("Sobre la democra-
cia de Jean-Jacques Rousseau
1999). ¢(Afirmarias hoy dia como
dijo el que “el hombre es bueno
por naturaleza”?

iBuena preguntal....Ese librito
saflo a raiz de mi tesis doctoral

Que se basa en la existencia de
dos tradiciones; una era la de Ho-
bbes, que apoyaba la necesidad de
un contrato social para no acabar
en una guerra los unos contra los
otros, era la ley del mas fuerte...

or eso era necesario que el Es-
ado interviniera  precisamente
pensando en los “débiles”...por
eso,gue sea necesaria la figura del
Estado y esto me recuerda ahora
que se ha dicho tanto que “el pue-
blo salva al pueblo”, eso es asi al
principio, pero llegaria un dia que
ya no seria asi...

Yo creo que como decian tanto
Hobbes como Rousseau, que son
necesarias unas normas, un acuer-
do para que hayan unas reglas, y
asi se llegue a una paz y justicia
para todos.



Entonces, no debemos Eerder la
confianza en la figura del Estado...

Ya para ir acabando, ;como ves
a nuestros jovenes?, no solo de-
portistas, sino en general, ;__l'os
ves preparados para el futuro?

Esto deberia verse desde varijos
puntos de vista, pero en general te
puedo decir que los veo bien pre-
parados, pues el conocimiento es
ahora mas accesible que antes, las
nuevas tecnologias lo favoreceny
go solo a ellos, también para to-

0S.

(%ue también_tiene diferentes
matices, pues vivimos a un ritmo
muy rapido todo; antes lo que
leias en la prensa servia para todo
SL dia, ahora cambia a lo largo del
ia...

_ Por otro lado, los tiempos han
ido cambiando, a nosotros los de
nuestra generacion, que ya tuvi-
mos unainfancia en democracia y
Eudlmos_aprovechar cierto bienes-
ar, es diferente al horizonte que
tienen los jévenes de ahora con
una, mayor incertidumbre, tanto
aqui como en todo el mundo, por-
que todo va cambiando rapida-
mente como te decia.

Comparabas nuestra época
de ninos y jovenes con la actual,
;piensas que ahora en este sen-
tido si comparamos, los jovenes
ahora siguen teniendo valores o
principios como nos inculcaron a
nosotros?

Yo creo _3ue si, habra de todo,
pero es evidente que si y el ejem-
plo mas reciente lo teneis con la
cantidad de joévenes que se han
movilizado para ayudar en la DANA
que tuvo lugar hace poco aqui en
muchos pueblos valencianos.
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Ha sido Director General de Apoyo a Victimas del Terrorismo (2006-
2011), Director del Instituto Universitario de Derechos Humanos
Bartolomé de las Casas (2016-2018) y titular de la Catedra Antonio
Berinstain sobre el Terrorismo y sus victimas.

Entre 2018 y 2019 José Manuel Rodriguez Uribes fue Delegado del
Gobierno en la Comunidad de Madrid y posteriormente Diputado en la
Asamblea de Madrid.

Ministro de Cultura y Deporte del Gobierno de Espafia (2020-2021)

Entre octubre de 2021 y diciembre de 2023 fue embajador de Espafia
ante la UNESCO en Paris.

Actualmente es el presidente del Consejo Superior de Deportes
(Secretario de Estado para el Deporte)

No podemos generalizar, pero
es evidente que tenemos una ju-
ventud solidaria.

Para terminar José, ;Como
prefieres que la gente te veg;
como filgsofo del derecho, pro-
fesor, politico...?

No he pensado nada fijo, decia-
mos que la Historia es cambian-
te... te puedo decir una cosay es
que solo aspiro a que los amigos,
la Familia y_conocidos me recuer-
den con carino....

Ademas, ahora me has recorda-
do que cuando iba a mesas como
filosofo del derecho, decian que
era “jurista” ...y viceversa, con lo
cual, m_e;or5| no me “etiquetan” ...
(ja, ja, ja).

Bueno, te entiendo pues somos
muchas cosas a la vez... pero yo
te veo como alguien polifacético,
comunicador y no solo humano,
también “humanista” como los
de hace tiempo, pues tienes un
punto de vista siempre global,
abierto y colaborador.

iMuchas gracias por compartir
este rato con nosotros!

Ha sido un placer hacer esta
entrevista y seguimos en contac-
to para la idea'de firmar una co-
laboracion proxima.




HAMZA NASMA (MIGRACION)

Entrevista a Zouhair:
Un viaje de superacion con
hemofilia

de Hemostasia y Trombosis

del Hospital La Fe de Valen-
cia, nos informaron de la llegada
de Zouhair, un paciente con hemo-
filia ingresado en la zona de hospi-
talizacion.

En agosto, desde la Unidad

Desde ASHECOVA con su area
de migraciéon nos pusimos en con-
tacto con él para conocer su histo-
ria.

Zouhair, un joven marroqui de
34 anos con Hemofilia A grave,
ha tenido multiples episodios de
lesiones y sangrados articulares.
Migré desde Marruecos, dejando
atras a su madre y a su hermana,
en busca de una vida mejor y acce-
so a un tratamiento adecuado.

¢Como Fue tu infancia en Ma-
rruecos viviendo con hemofilia?

;(Por donde empiezo, Hamza?
Me diagnosticaron hemofilia cuan-
do tenia un ano, tras manifestarse
los sintomas que habian sufrido
mis primos.

iTienes primos con hemofilia?

Si, tengo dos primos de diferen-
tes tias. Uno fallecié a los 9 anos
por una hemorragia_interna y el
otro vive en Francia. También tuvo
que emigrar para buscar una vida
mejor.

,¢Y tu hermana? ;Es mayor que
ta? ;Sabes si es portadora?

Si, mi hermana es mayor que yo,
pero no sabemos si es portadora
porque nunca le han hecho estu-
dios ni se ha hablado de ello.
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. Cuéntame mas sobre tu infan-
cia, Zouhair.

_Miinfancia fue como la de otros
ninos con hemofilia en Marruecos:
complicada. Tuve que enfrentar-
me al bullying desde la escuela E/
muchos obstaculos en el hospital,
donde mi madre me subia a la es-
Ealda para llegar a la tercerac!)lan-

ay no nos atendian como se debe.

¢Bullying?

Si, viviamaos en un barrio_humil-
de de Casablanca. Los ninos se
burlaban de mi porque no podia
jugar como ellos. En la escuela era

eor. Recuerdo a un profesor que

acia bromas, crueles para hacer
reir a los demas. Decia cosas como:
“;Qué os parece si pinchamos a
Zouhair a ver si llenamos la clase
de sangre?” o “Zouhair, pasa a la

izarra"caminando como un zom-

i”. Me escondia en el bano hasta
que_todos salian de clase y luego
me iba a casa.

¢Como Fue la relacion con tu
familia?

Con mi madre, tios y tias, muy
buena. Pero mi padre nos abando-
nd cuando yo tenia 2 anos, porque
no aceptaba que yo tuviera hemo-
filia. Nunca lo volvi a ver.

;(Has podido trabajar alguna
vez?

Mi primer trabajo fue como en-
cargado_de un cibercafé en Casa-
blanca. Tenia 15 anos y_ ahi des-
cubri internet, un espacio donde
conoci personas de otros paises
que no sabian que tenia hemofilia
0 %na discapacidad. Nadie me juz-
gaba.

He oido que te gusta viajar.
¢Como fue tu primer viaje?

A los 23 anos viajé a Nador, en
el noreste de Marruecos. Caminé
mucho y sufri un sangrado en toda
la pierna, Contacté con una asocia-
cion localy me dieron un factor de
coagulacion que llevaba caduca-
do cuatro meses, pero funcioné y
pude continuar mi viaje.

¢Como llegaste a Espana?

A principios de 2024, con algo
de dinero ahorrado, pero sin ac-
ceso a tratamiento en Marruecaos,
decidi emigrar. Pasé por Indonesia,
Vietnam, ,ala5|a¥] ailandia, pero
en esos paises no hay tratamiento
para turistas o ex_tranﬂ,eros; exigen
residencia o nacionalidad. De re-
Preso a Marruecos, hice una esca-
a en Doha y luego en Madrid. Fue
entonces cuando decidi probar
suerte en Europa. Tras intentarlo
en Madrid sin éxito, escuché sobre
la unidad de hemofilia en Valencia
y me instalé aqui.
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Ya en Valencia, nos pusimos
en contacto contigo desde AS-
HECOVA. ;Qué has' notado desde
que llegasfl:e?

Gracias a ASHECOVA, se me han
facilitado muchas cosas, como el
contacto con los médicos de la
unidad. Me he apuntado a varias
actividades, como la jornada inter-
culturaly el taller para la insercidn
laboral. . . .

¢Has sentido alguna diferencia
en tu relacion con los médicos
aqui?

Si, mucha. He pasado de vivir
con miedo a_ lesionarme a reci-
bir un tratamiento de prevencion
ggrofllaX|s). Como te conté el otro

ia, ahora' me siento mas protegi-
do, algo que nunca habia experi-
mentado antes.

Agradecemos a Zouhair por
compartir su valiosa experiencia
con nosotros. Su historia es una
de las muchas de personas que,
huyendo de sus paises de origen,
buscan no solo tratamiento Sino
una vida mejor.

Desde ASHECOVA Seguimos lu-
chando por un tratamiento accesi-
ble para todos.



Supervivencia en medio de una
DANA: La historia de Zouhair

ouhair, un hombre con
hemofilia, lleva poco mas
de dos meses viviendo en
L'Alctdia. Su experiencia du-
rante la Gltima DANA ha sido
una prueba de supervivencia
¥ resiliencia que lo marcé pro-
undamente.

Elinicio de la catastrofe

El pasado 29 de octubre, Zou-
hair se encontraba en su ho-
gar por casualidad. Habia lle-
gado minutos antesy subido
a suvivienda cuando empezd
a llover torrencialmente. En
tan solo 40 minutos, el agua
comenzo a pasar por debajo
de su casay llego hasta casi
la primera planta donde vive.

“Pensé que iba a morir, sin
poder dar noticias a mi familia,
que vive en otro pais “, relata
Zouhair. Entre el temora que
su casa se derrumbara como
ocurrié con la vivienda de en-
frentey el panicodeveraun
hombre atrapado mientras su
coche flotaba, sintio la fragi-
lidad de la vida. Gracias a la
ayuda de sus companeros de
vivienda, el hombre pudo ser
salvado donde ha permane-
cido durante dos dias.

HAMZA NASMA (MIGRACION)

Dias sin recursos basicos

Al dia siguiente, Zouhair se
despertd en una situacion cri-
tica: sin luz, sin agua, sin co-
bertura telefénica ni comida.
Sin acceso a supermercados,
dependieron de la llegada de
voluntarios, quienes inicial-
mente solo repartian agua
y leche.

“Sobrevivi tres dias con pan
duro, lecheye:jgua. No fue has-
ta el quinto dia gue comen-
zaron a llegar mas ayudas,
pudimos alimentarnos mejor”,
explica Zouhair.

El desafio de la hemofilia
en una crisis

Como persona con hemofilia
y discapacidad, las dificulta-
des se multiplicaron. Zouhair
tenia poco tratamiento en
Casa, ya que tenia programa-
da una consulta en la unidad
de Hemostasia y Trombosis
del hospital La Fe esa misma
semana.

“Vivi con miedo. Evité salir
para evitar accidentes o lesio-
nes que pudieran agravar mi
condicion”, comparte. Aungue
intenté colaborar en las labo-
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res de ayuda, su salud no le
permitié hacer mucho.

Una semana después de la
DANA, se quedd sin trata-
miento y el acceso a Valen-
cia, era imposible. Pese a
contactar con los servicios
médicos, no logré administrar
su tratamiento hasta la terce-
rasemana, cuando un amigo
lo trasladd al Hospital La Fe
para pasar consultay recibir
tratamiento.

Lecciones de vida

Zouhair reflexiona sobre lo
aprendido en esta experien-
cia: “La solidaridad es funda-
mental para salir adelante en
momentos de crisis. También
he comprendido mas la im-
portancia de mi tratamiento
or el cual arriesgué mivida a
uscarlo. Finalmente, sé que
debo cuidar mas mi salud.”
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_FINS ACIAPRIBA LA SOLIDARITAL
; PSICOLOGIA ' '
Alejandro Santana
r L":Ir |I-.' .'J.I-\‘_\
. os estragos de la DANA han dejado una profunda cicatriz en los
/mm\ Lpueblos del extrarradio de Valencia. Las calles anegadas, los hoga-
gl 88 1 ] res y comercios destruidos, y tantas posesiones personales arras-
tradas por el agua han devastado estas comunidades y a su gente. Sin
embargo, mientras limpiamos y reconstruimos, surge algo mas profundo:
la necesidad de procesar lo vivido, de permitirnos sentir el dolor y expre-
sarlo sin miedo ni culpa. Esta tragedia nos da una oportunidad para abra-

zar nuestra tristeza colectiva y convertirla en una fuerza para reconstruir
nuestro hogar emocional.

La frustracién y la ira han sido reacciones naturales y legitimas, unien-
do ala gente en un reclamo compartido, sin necesidad de comparaciones.
Sin embargo, la tristeza es diferente. Este dolor suele quedarse atrapado
en lo privado, como si no tuviéramos derecho a mostrarlo cuando otros
han perdido mds. En nuestro afdn de empatizar, terminamos negando
nuestra propia tristeza y perdiendo una valiosa oportunidad de vivirla
como una herramienta de sanacion.

Necesitamos recordar que el dolor es universal, y compartirlo es esen-
cial para sanar. Cada persona enfrenta su propio duelo y lleva su historia
de lo que ha perdido, sea un espacio fisico o una sensacion de seguridad.
Al expresar nuestra tristeza sin temor a “opacar” la de los demas, crea-
mos un espacio comun en el que todos pueden sanar en comunidad. La
psicologia nos recuerda que el trauma se intensifica cuando se vive en
aislamiento. Asi como compartimos nuestra indignacién, es crucial abrir
un espacio para compartir el dolor, de manera que nadie enfrente el de-
samparo emocional en soledad.

En este proceso, surge también la llamada “culpa del superviviente”,
que muchos valencianos sienten hoy. Después de una tragedia, es comun
cuestionarse si tenemos derecho a estar tristes cuando otros han sufrido
mas. Este sentimiento, aunque humano, nos invita a recordar que todos
llevamos cargas diferentes y que cada uno tiene derecho a procesar sus
emociones sin compararse con los demas.

La tristeza, lejos de ser una debilidad, es un puente hacia la sanacién.
Nos ayuda a aceptar lo sucedido, a comprender nuestras pérdidasy a dar-
le un lugar al dolor para, poco a poco, convertirlo en fortaleza. Necesita-
mos vivir este duelo para avanzar con una fuerza renovada.

Cuando las calles estén limpias y las paredes reconstruidas, cuando
nuestros pueblos recobren su apariencia habitual, sera el momento de
mirar hacia adentrog procesar lo vivido. No dejemos que nadie enfrente
ese duelo en soledad, sin importar si su dolor viene de una pérdida en pri-
mera, segunda o tercera linea. Es en ese momento, cuando todo parezca
volver a la normalidad, que nuestro compromiso mutuo serd mas nece-
sario que nunca. Porque reconstruir nuestros hogares significa también
sanar las heridas emocionales de la catastrofe.

A todos los usuarios de ASHECOVA y familiares directos, les recorda-
mos que la asociacion pone a su disposicion el drea de apoyo psicolégico,
abierta para acompanar a cualquier persona afectada que necesite un es-
pacio seguro para compartir, comprender y sanar su dolor.
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CONCHA ESPIN JIMENEZ (VOLUNTARIA ASHECOVA)

Taller de Cuentoterapia

ste fin de semana he tenido

la suerte de adentrarme en

un mundo del que conocia
muy POCO y la experiencia ha sido
simplemente magica.

Desde siempre he sido una
amante de los cuen,tosg.ya cuando
era joven y empecé a disfrutar de
un sueldo, gastaba de vez en cuan-
do una buena cantidad en comprar
los cuentos mas bonitos que veia
y sonaba con escribir e ilustrar yo
misma en un futuro otros cuentos
que ayudaran a crear si era posi-
ble, mas belleza en este mundo a
veces tan complicado.

No habia oido hablar de la Cuen-
toterapia hasta hace poco, en que
mis amigas de la Asociacion ASHE-
COVA me invitaron a realizar un
taller de un dia, impartido por Ma-
rian Lopez.

Lo que descubri fue la entrada a
un mundo magico de infinitas po-
sibilidades, donde nuestro nino in-
terior caminaba de nuestra mano,
por todas las historias increibles
que Marian iba contandonos. Ha-
bia historias de todo tipo sincroni-
zadas por musicas hermosas que
parecian escritas especialmente
Bara cada cuento, aunque se hu-

ieran creado de manera indepen-
diente.

Y lo que me parecié maravilloso
es que con estos cuentos de histo-
rias a veces tristes, a veces duras...
se puede ayudar a muchos adultos
que estan en situaciones muy com-
plicadas, de depresion, de duelos
no superados, que tienen familias
desestructuradas o a nifos que
sufren también por miultiples pro-
blemas y que, éunto a las historias
y a los terapeutas, mejoransu diaa
dia de la manera menos invasiva y
mas dulce posible.

Por todo ello no podia dejar de
asistir al Taller que acaba de cele-
brarse los dias 26 y 27 de octubre
y que impartia nada menos que el
creador de la Cuentoterapia, Lo-
renzo Hernandez Pallarés, acom-
panado por Marian Lopez.

El titulo del mismo era: “Coope-
racion: La comunidad y la compa-
sion a traves de los cuentos “, y
lo que alli se vivié, o al menos 10
que, yo vivi, fue una mezcla de co-
nocimientos, de historias magicas,
leyendas y amor, mucho amor y
disfrute.

_Lorenzo, es una mezcla de sa-
bio, chaman y ser profundamente
amoroso qué nos llevé por cami-
nos desconocidos, ricos, hermosos
y que consiguié que entrdramos

ara siempre en ese mundo de
os amantes de los cuentos que
han existido siempre, que ya los
contaban nuestros ancestros del
Neandertal y que han perdurado
en el inconsciente colectivo, con
variantes geograficas y culturales,

ero que siguen vigentes y apor-
ando mucho amor y mucha ayuda
a los que por distintos motivos nos
acercamos a ellos.

Me quedo con una de las infini-
tas definiciones sobre los cuentos:
Son espejos del alma, y ante todo,
son una obra de arte simbolico y
un legado de la humanidad”.

. Si tenéis la oportunidad de rea-
lizar algun taller de cuentoterapia,
os invito a que lo hagais, aunque
solo sea para vosotros, para, dis-
frutar con vuestro nino interior y
si es posible sanar alguna herida 'y
aprender en un ambiénte magicoy
hermoso.



El impacto emocional ante
una catastrofe natural

MAE ASENSIO (PSICOLOGIA)

(OMS) una catastrofe natural es aquella situa-
cion imprevista que representa serias e inme-
diatas amenazas para la Salud Publica.

Seg(m la Organizaciéon Mundial de la Salud

Se podria anadir que el impacto del aconte-
cimiento desborda la capacidad de la comunidad
afectada para poder hacer frente, con sus propios
medios, a los efectos producidos, y es justamente
la desproporcién entre los recursos de ayuda dispo-
nibles y las necesidades reales, lo que caracteriza el
fendmeno catastréfico.

El pasado 29 de octubre la provincia de Va-
lencia sufrié una catastrofe natural sin precedentes
en nuestra reciente historia, como consecuencia
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de lluvias torrenciales en cabeceras de rios y zonas
montanosas, las cuales desembocaron en tremen-
das inundaciones a lo largo de la cuenca hidrogra-
fica de estos rios, ramblas y barrancos, con efectos
tremendamente tragicos con mas de 220 fallecidos,
poblaciones devastadas e incalculables pérdidas
materiales y econémicas en viviendas y comercios.

El impacto emocional de sufrir una catastro-
fe como la ocurrida en Valencia, va a estar influido
de manera negativa no solo por la magnitud del
acontecimiento en si, sino también por otros facto-
res personales como los antecedentes psicopato-
légicos, personalidad de la victima, estrategias de
afrontamiento utilizadas, evaluacion subjetiva que
cada uno haya hecho de la situacién y la red de apo-
yo social que tengan.
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Haber padecido una catastrofe como la Dana,
es una situacion estresante y traumadtica que con-
[leva reacciones psicoldgicas y una “montana rusa
de emociones” que suelen coexistir y que se van a
mantener durante semanas, las cudles habra que ir
atendiendo para darles espacio y que se manifies-
ten poco a poco con acompanamiento y entor-

NoS seguros, siempre respetan-
do el ritmo de cada persona.

Cuando se da una catas-
trofe, serd de vital importancia
como profesionales de la psi-
cologia, atender por orden las
necesidades de la persona, sien-
do las primeras, las fisicas y de
seguridad, seguidas de sociales,
de integracién y finalmente, las
relacionadas con la autoestimay el

autocontrol. e g
3 P
L BT e A,
El apoyo psicolégico en un g
primer momento es necesario para | = o

poder realizar una “ventilacién emo-

cional de sentimientos” y con ello hay que poner
en funcionamiento la empatia, la capacidad de co-
municaciony la escucha activa para ir reestructuran-
do las percepciones e ideas con relacién a las expe-
riencias sobre la catastrofe, persiguiendo encontrar
en la persona un control cognitivo de la situacion.

Las emociones y sintomas normales que apa-
receran en esta situacion, se irdn sucediendo a lo
largo de las diferentes fases que las victimas experi-
mentaran.

El miedo aparecera al experimentar el peli-
gro inminente por la propia integridad o la de otro,
la fragilidad de la vida, la muerte vista muy cerca;
posteriormente se sucedera el llanto, la rabia o la
tristeza en la fase de “shock”, caracterizada por no
poder creer lo

sucedido, por todas las pérdidas
humanas y materiales, por
todos los cambios producidos,
por la “nueva realidad” muy
distinta a la de antes, por las
ilusiones y proyectos perdi-
dos, por la rutina que ya no
esta.

El bloqueo fisicoy
mental que se experimenta,
supone la dificultad para
pensar y concentrarse, la

pérdida de memoria, la

) -~ incapacidad para tomar
decisiones y reacciones
. fisioldgicas de alto nivel

ke ) de ansiedad como el ago-

tamiento, aumento del ritmo cardiacoy
respiratorio, pupilas dilatadas, sudoracién de ma-
nos, necesitar moverse en exceso o por el contrario
quedarse paralizado.

Emociones como el odio, la rabia, la culpay
el miedo, llegaran en la fase de reaccion por haber
tenido lugar este evento, por tener la sensacion de
no ser ayudado por nadie y de que las autoridades
no se impliquen. El hecho de haber perdido menos
cosas, de tener coche, casa, de estar en una zona
menos devastada, de tener comida, generard culpa-
bilidad que se habra que confrontar con la propia
realidad. El futuroincierto, la pérdida de la casa, de
enseres, del negocio, del vehiculo y preocupaciones
relacionadas con la supervivencia, proporcionaran
ansiedad y miedo.



Es posible que también se generen reaccio-
nes de evitacién, sobre todos los aspectos relacio-
nados con la catastrofe (como evitar hablar de lo
sucedido, pasar por el lugar del accidente, estar con
personas que estuvieron en la catastrofe, recordar
momentos relacionados...) y reacciones fisiolégicas
resultado de una ansiedad mantenida una serie de
dias, donde aparecen, ademas de los sintomas de
ansiedad de la fase de shock, cefaleas, alteraciones
del suefo (insomnio) y de la alimentacién (vomitos,
diarreas, pérdida del apetito, etc.)

Las reacciones se van resolviendo paulati-
namente, llegando a un equilibrio, donde algunas
personas van superando la situacién a las pocas
semanas, incluso adquiriendo nuevas estrategias de
afrontamiento para abordar esta nueva situacién o
fortalecer las estrategias que ya poseian.

En otras personas estas reacciones persis-
teny se agudizan, haciendo disfuncional su manera
de estar a nivel social, laboral o familiar, pudiendo
desarrollar algin trastorno como el trastorno de
estrés postraumatico, trastorno por estrés agudo,
depresion, entre otros, razéon por la cual es funda-
mental abordarlos de manera agil y prioritaria.
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Las catastrofes suelen afectar también al sistema de
creencias y valores produciendo una visién negativa
del mundo, deteriordndose la creencia de que los
hechos son ordenados, previsibles y controlables, o
de si mismo, apareciendo la pérdida de autoconfian-
za, baja autoestima, baja percepcién de la eficacia
de uno mismo, se altera la idea de que la vida estd
llena de sentido y la presuncién de que no es una
persona importante, y de los demas, donde dejamos
de confiar en gente cercana o que no vale la pena
relacionarse con ella.

Para atender el impacto emocional y la salud
mental, es importante explorar junto a la persona la
comprension de su experiencia y ofrecer un acom-
panamiento que les permita restaurar su sentido de
control sobre su entorno, de forma que no se sienta
amenazada por un mundo que sea meramente azar
o peligroso. Este ritmo del proceso de recuperacion
debe ser paciente, respetando los ritmos personales
sin prisa, validando todas nuestras emociones nor-
males que se generan ante una situacién de catas-
trofe como la vivida.

Desde ASHECOVA, como entidad dedicada a
la atencién, cuidado y apoyo de necesidades espe-
cificas de muchas personas, tenemos la conviccion
y compromiso de aportar nuestra ayuda psicolégica
a todas aquellas personas afectadas que puedan
necesitarlo, animando a solicitarla y poder acompa-
naros en estos momentos tan complicados.
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Entrevista a Sara Filippini

Ho%_estamos con Sara Filipinni,
una chica que ha venido desde Bo-
lonia (Italia) para conocernos, pues
al estudiar medicina, ha realizado
practicas en un hospital en el que
Supo Ror vez primera qué era esto
de la hemofilia.

Para empezar Sara y asi cono-
certe un poco, ;por que decidiste
estudiar medicina?

Siempre me gusté ayudar a la
gente y en bachilleratd me inte-
reso el’cuerpo humano al estudiar
ciencias y asi fue como llegué a la
facultad de Medicina en la que voy
a cursar el tercer ano.

iMuy bien Sara! ;_y por qué has
decidido venir a Valencia y cono-
cer ASHECOVA?

En primer lugar, porque el curso
anterior me permitio¢ estudiar en
anatomja el cuerpo humano y me
interesé por el sistema cardiovas-
cular, sobre todo. Ademas por las

racticas que realicé en un hospi-
al que me sirvié para conocer en-
fermedades raras como la hemofi-
liay quise saber mas...

Pero, ;_al%uien te_habia habla-
do de nuestra asociacion? ;O in-
vestigaste por tu cuenta?

_Fui yo que investigué y como te-
nia alojamiento agui en_Valencia,
pensé en la idea de venir a cono-
ceros.

ENCARNY MONREAL (OCIO Y CULTURA)

——
7 T
T1 1

De acuerdo, y ¢conoces a al-
ﬁmen con esta” enfermedad de
emofilia u otra coagulopatia?

Ahora si al tener la oportunidad
de venir aqui, he podido conocer
de cerca, a algunas personas que
en su pais deorigen no pudieron
tener tratamiento...

.Cuéntanos como es la situa-
cion donde vives, en Bolonia,
¢alli la situacion es similar a la de
aqui en Valencia para pacientes
con hemofilia?

Si, tienen acceso a un tratamien-
toy los ven en el hospital.

. También hay_una asociacion
similar en Bolonia?

Si, creo que si, aun no la conoz-
co, pero contactaré con ellos...

Por otro lado, sabemos que
pudjste conocer al equipo de es-
Becgallstas de la Upnidad de Trom-

osis y Hemostasia del Hoswtal
Universitario La Fe; nuestro hos-
pital de referencia en Valencia,
;como fue la experiencia? ;Pu-
iste hablar con varias personas?

Si, conoci a unpa enfermera, se
llama Pau Bosch, que me mostrg
como trabaja con los pacientes, asi
como la secretaria posterior en la
que se ven asuntos de los pacien-
tes. También conoci a las fisiotera-
peutas que me mostraron un eco-
grafo que utiljizan, muy util para
ver si algun coagulo, etc.

HEMOTIVO 22



.¢Qué destacarias de este hos-
plfa ? ¢;Hay algo que te llamo¢ la
atencion?

Creo que esta muy bien organi-
zado_e/ me_ha permijtido ver otro
hospital diferente a los que conoz-
co en ltalia...

{Tienes alguna sugerencia que
hacernos sobre nueéstros seryi-
cios o actividades en la asocia-
cion?

A mi me ha gustado mucho todo
el apoyo quedais y no solo eso,
también la educacion y sensibili-
zacién publica que ofrecéis, per-
mitiendo que esta_comunidad no
se sienta sola o aislada. Ademas
he visto como organizais activida-
des y proponéis muchas, algo ue
es muy importante para todos los
que pueden beneficiarse.

Pienso que no se me ocurre nin-
una sugerencia porque vuestra
abor es muy completa.

Muchas gracias Sara por com-

Bartir tu opinion con nosotros. | %

estacaria la palabra “sensibili-
zacion” de las que has nombrado,
ues es necesario visibilizar en-

ermedades raras como la hemo-

fFilia y otras coa%ulopatias, que
hasta que no te tocan de cerca,
no las _conoces o crees que es
algo lejano y del pasado...

_SiEncarni, no tiene que ser nada
facil cuando te diagnostican esta
enfermedad, ni para la familia tam-
poco, pero brindais un gran apoyo.

Muchas gracias por tus pala-
bras Sara, jque te vaya muy bien!,
y si quieres volver mas adelante

a visitarnos, estaremos encanta- |

dos.

)
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Suelo pélvico:

Anatomia, funcion,
prevencion y cuidados

Alguna vez has oido hablar de eso que llaman
® “suelo pélvico"? Si no lo has hecho, deberias,
pues es una estructura importantisima presente
Len tu cuerpo.

Se encuentra en el fondo de la pelvis, y esta
formado por musculos y Fibras muy fuertes que se
encargan de funciones tan importantes como:

- Sostener tu vejiga y tu aparato reproductor.

- Ayudarte en la expulsion de heces y orina (y si eres
una persona de sexo biolégico Femenino, y ademas
embarazada, también te ayuda a expulsar-a tu hijo o
hija en el momento del parto).

- Participa en tu salud sexual, en ambos sexos biolé-
gicos.

- Mantener la presién intraabdominal para que
€odamos hacer esfuerzos como correr, coger pesos,
oser, estornudar... vivir, vaya.

. Ahora que conoces las funciones de tu suelo
pélvico, vamos a conocer algo mas sobre su anato-
mia.

) Una parte es comin en ambos sexos biolé-
gicos: el diafragma pélvico. Por contra, la segunda
parte, el diafragma urogenital, se adapta al aparato
genital masculino y femenino, aunque las diferen-
cias son sobre la posicion que adoptan en la pelvis,

orque en esencia tenemos las mismas estructuras

ver imagen).

. ... La palabra “diafragma” viene de griego y
significa “muro”, estructdra g‘:ue separa. Nuestros
diafragmas pélvico y urogenital separan nuestro
fondo'del abdomen del exterior. Si nos sentamos
sobre una fitball o pelota grande, todo lo que nues-
tra pelvis toca forma parte de ese suelo pélvico. Y
ambos diafragmas estan compuestos de muscula-
tura, por lo que podemos activarlos a voluntad. Y
como podemos activarlos voluntariamente, pode-
mos entrenarlos.

HEMOTIVO 24



.. Mantener una correcta salud de nuestro sue-
lo pélvico es vital para mantener una buena calidad
de vida. Las personas con sexo biologico femeni-
no somos mas propensas a tener altéraciones de
nuestro suelo pélvico. Procesos como el parto, el
ejercicio fisico con impacto, o la edad son factores

e riesgo para que nuestro suelo pélvico empiece a
darnosproblemas.

. Uno de los problemas mas comunes asociado

a pérdida de fuerza de nuestro suelo pélvico es la in-
continencia urinaria de esfuerzo. Esta incontinencia
se caracteriza por escapes de orina ante el aumento
de la presion intraabdominal (toser, estornudar,
coger, peso). Durante muchos anaos, estos “escapes”
de’orina se asumian como normales e inescapables
a la edad. No obstante, este hecho puede alterar
Eravemente la calidad de vida de muchas mujeres.

a incomodidad social, la alteracion de la imagen
Re[sonaj, el impacto econdémico en productos de

igiene intima (co_mpresas,Ja.bones...)ly elaumento
dle padecer infecciones de orina son algunos ejem-
plos.

En los Gltimos afos, cada vez se apuesta mas
por mejorar la calidad de vida de estas personas,
mediante el cuidado de nuestro suelo pélvico.

. El ejercicio terapéutico es la herramienta de
eleccion tanto en el tratamiento como en la preven-
cion de los problemas del suelo pélvico. La profesion
que se ha especializado en el cuidado del suelo
pélvico es la fisioterapia.

_Perola FisiotpraIPia es una disciplina muy
amplia, cada vez mas. Poco a poco, se ha ido défi-
niendo dentro de la fisioterapia una especialidad: la
especialidad en el tratamiento del suelo pélvico. Un
companero o companera fisioterapeuta especialista
Euede ayudarte a recuperar fuerza en tu muscula-

ura del’suelo pélvico mediante ejercicios especifi-
cos de contraccion, acompanados de una correcta
relajacién y vinculados a los esfuerzos del dia a dia.
Ademgas, podra recomendarte atencion con otras |
especialidades si observamos durante la evaluaciéon
que necesitamos de otro profesional sanjtario para
atender tu problema: enfermeros, ginecélogos, es-
pecialistas de salud mental o graduados en ciencias
de la actividad fisicay el deporte.

_Cada vez mas, el trato al paciente y mejorar
su calidad de vida es una piedra angular en as cien-
cias de la salud. Consulta con tu fisioterapeuta, jun-
to con el resto de profesionales de la salud trabaja-
remos en equipo para mejorar esta y otras dolencias
que no te dejen llegar a tu maximo potencial.

Suelo pélvico, vision obstétrica (vista inferior): a la iz-
quierda en una mujer, a la derecha en un hombre. Como
puede observarse, tenemos la misma musculatura, pero
cambia la disposicién, especialmente la musculatura del
diafragma urogenital, el piso mds superficial.

Pilar Alberola Zorrilla

Profesora Ayudante en el
Departamento de Anatomia y
Embriologia Humana, en la Facultad
de Medicina y Odontologia de la
Universitat de Valéncia.

También ha sido una de nuestras
fisioterapeutas desde 2018, momento
en que empezo a investigar en
hemofilia y colaborar con ASHECOVA
en el ambito deportivo.

A dia de hoy presta asistencia clinica
en la sede mediante un contrato
vinculado con la Universidad.




KAREN LEMOS (VICEPRESIDENTA ASHECOVA)

Formacion y Junta Directiva Nacional

el 22 al 24 de noviembre, se celebré en
D Madrid, la Formacioén y Junta Directiva

Nacional organizada por nuestra Federaciéon
FEDHEMO.

Desde ASHECOVA, asistimos dos miembros
de la Junta directiva, Enzo Cariati y quien les escri-
be.

Durante la tarde del viernes participamos de
la formacion sobre PTI (Purpura Trombocitopénica
Inmune).

La PTI, es un trastorno hemorragico en el
cual el sistema inmunitario destruye las plaquetas,
gue son necesarias para la coagulacién normal de la
sangre. Las personas con la enfermedad tienen muy
pocas plaquetas en la sangre.

El Dr. Roberto Trelles Martinez, hematélogo
en el Servicio de hematologia en el Hospital Univer-
sitario Fundacién Alcorén, como ponente en esta
sesion, nos explico como se diagnostica y cudles son
los tratamientos actuales.

El sdbado estuvo divido en dos, por la mana-
na realizamos dos actividades, en grupos formados
por otras asociaciones, de diferentes comunidades,
partimos de un caso dado por la federacién y unien-
do los conocimientos y las estrategias con las que
contamos cada uno, intentamos resolver el caso
dado, de la manera mas efectiva posible, centrando-
nos en el bien comun, discutimos sobre varias opcio-
nes planteadas, y expusimos el resultado frente a
todos los companeros.
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Al fFinalizar estas actividades, compartimos la
comida de fraternidad, en la que pudimos conversar
con nuestros amigos y amigas de otras comunida-
des, personas con las que siempre es muy gratoy
placentero reencontrarse, afio tras ano.

Por la tarde, se celebr6 la JUNTA DIRECTIVA
NACIONAL, donde tratamos los temas del afo,
se presentaron los informes de gastos, ingresos y
presupuestos, detalle de las actividades, etc. Y se
comentaron algunos detalles sobre la ASAMBLEA
GENERAL Y SIMPOSIO MEDICO SOCIAL, que se
celebrara entre el 25y 27 de abril de 2025 en la
ciudad de OVIEDO.

Préximamente, compartiremos toda la
informacion para la inscripcion de la ASAMBLEA
GENERAL Y SIMPOSIO MEDICO SOCIAL.

iiEsperamos contar con vuestra presencia!!

Directiva

ﬁ'}] feclhemo

2} il dies A e 2079
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“De socio a técnico en ASHEJOVE”

Hola Abel! Ante todo gracias por venir y conceder-
nos esta entrevista para conocerte mejor, aunque
te conozco desde hace anos...

¢Desde cuando eres socio de ASHECOVA?

°
Pues no recuerdo exactamente, pero desde

que era pequeio, igual ya estoy como socio desde
hace 20 anos seguro.

Y qué recuerdos tienes de esa infancia?

Sobre todo me vienen recuerdos de la anti-
gua Fe y del campamento de La Charca, donde lo
pasaba muy bien'y me lo tomaba como unas mini-
¥ac€ciones en las que ademas aprendi a ponerme el

actor.

Entiendo, porque ;ta tienes hemofilia A
grave, verdad?

Si, si...y por eso entendi que para moverme y

hacer lo que queria, tenia que hacerme responsable
de aplicarme el tratamiento.

HEMOTIVO

Y ;habia antecedentes en tu Familia de he-
mofilia?

No, fue por mutacioén.

Cambiando de tema, ;Qué te ha llevado
ahora a pasar a formar parte del equipo de traba-
jadores de la Asociacion?

Yo siempre me he involucrado en lo que se
hacia en la asociacion, bien de voluntario cuando he
podido ayudar y ahora me comentaron de sustituir
a Manu que esta de baja por accidente y yo encan-
tado de hacer lo que pueda, en este caso para el
recién creado comité de jovenes.

¢Qué tareas realizas en concreto?

Intento complementar a Manu, impulsando
la participacion de jévenes, que al igual que la de
SOCios en su conjunto, es algo esencial en una aso-
ciacién.

Por eso queremos potenciar la participacion

de los jovenes, que se conozcan mientras lo pasan
bien y todo de manera inclusiva...
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¢{Qué herramientas utilizas para con-
seguir esa implicacion de los jovenes? Soy
consciente de que es algo que cuesta bas-
tante a veces...

A través de varias maneras; desde hacer
actividades presenciales, por WhatsApp, redes
sociales...y, sobre todo, hacerlo hablando su
mismo idioma, que ellos digan cémo quieren
partlcclfar, proponiendo actividades. Tenemos
que adaptarnos a sus gustos y no a la inversa...
Yo propongo actividades deportivas y de ocio
también, pero luego los jévenes son los que
deciden. Claro que tenemos en cuenta sus opi-
niones...

Lo importante es saber qué quieren
hacer ellos. Aunque siempre dentro de unos
limites; por ejemplo si el Fatbol no es aconseja-
ble en personas con hemofilia, pues no vamos
a proponer esta actividad. Haremos otras para
que socialicen y lo pasen bien también.

Abel? ¢Siempre te ha gustado hacer deporte
el?

Si siempre, desde nino me ha gustado
mucho.

Pero porque pensabas que era bueno

iSi no hubiera tenido hemofilia, hubiera
hecho 3 veces mas! Y aun asi mira que he he-
cho mucho...

&Y has tenido hemartros o algun otro
problema que te haya dificultado el hacer
deporte?

He tenido alguno por la hemofilia, pero
mas por mi cabeza...pero nunca me ha supues-
to un limite. Luego aparecen esos “limites” por
supuesto y me ha llevado a que me operen el
tobillo, la espalda, he perdido la vision de un
0jo...Pero aun asi no me quedo en casa sin
hacer nada. Ahora por ejemplo, he comenzado
a practicar paracaidismo y todos los meses lo
realizo. Si te paras a pensar, esto no lo hace
cualquiera, incluso quien aparentemente no le
pasa nada...Creo que te marca mas el caracter
que la enfermedad, o al menos en mi caso es
asi...

iSi que eres atrevido!, jno dejas que
nada te pare!

Asi es, cada uno se pone sus propios
limites, ahora no es que tenga mas miedo que
antes, pero si que tengo un "aprendizaje” y
esas experiencias te dan un conocimiento de la
situacion que antes no tenia. Eso me hace no

Fortalecer musculos y articulaciones al tener serya tan impulsivo...

hemofilia, o independientemente de esto,
¢hubieras practicado igualmente?

HEMOTIVO
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Creo ser algo mas “adulto” aunque no lo seré
del todo ni con 60 afos...

¢{Qué consejo darias a los jovenes que aln

{:\o_’se han decidido por ningln deporte en concre-
0?

Lo primero seria conocer sus gustos para sa-
ber si leslgusta mas un deporte en equipo o a nivel
individual (tenis, atletismo...). Si no tienen nada cla-
ro el que les atrae, podran ir probando varios, hasta
ver cual les gusta.

. Por otro lado, ;(Has visto muy diferente la
asociacion ahora que estas también como traba-
jad9r7comparando con la que conociste tiempo
atras?

Veo que ahora al ser mas personas trabajan-
do, podemos abarcar mas actividades, ofrecer ma-
yor variedad que antes. Ademas, también tenemos
gue tener en cuenta que hay que ir adaptandonos a
lo que los socios prefieren y si por alguna razén, una
actividad no ha salido como esperamos, plantearla
de otra manera la préxima vez.

Estoy de acuerdo contigo Abel. Antes me
has comentado que tenéis en cuenta la opinion de
los jévenes, pero crees que aun asi ;hay algo que
podriais proponerles y ain no habéis hecho?

Estamos proponiendo que nos hagan llegar
sus propuestas a modo de “lluvia de ideas”, y no
solo a personas jovenes que tienen hemofilia u otra

TORNEO ®-
DE PADEL

Enern

EBICACICON: PARC CENTRAL TORREMNT

coagulopatia, también dirigiéndonos a personas

de su entorno; amigos, familiares, parejas...Ten en
cuenta que sélo llevamos unos meses con el Comité
de Jovenes...

Tenemos un grupo de WhatsApp para infor-
mar ademas a quien es voluntario de las actividades
que estamos organizando, por ejemplo, en verano,
participamos en Festivales de musica a (os que po-
dian venir los voluntarios que tenemos.

Ademas también hemos propuesto 2 torneos
de paddel para el afo proximo; uno en eneroy otro
en noviembre. Son gratuitos, pero hay que inscribir-
se a través de un grupo de WhatsApp que hice para
ello. También hemos hablado de hacer excursiones
de senderismo para el afo que viene, como poder
asistir a un encuentro musical; Candlelight. iSi que-
réis saber mas, tendréis que venir y verlo!

En otro orden de cosas, queria preguntarte
Abel, si ahora que han avanzado tanto los tra-
tamientos de medicacion en hemofilia, ;piensas
ue ello explica bastante, que algunos jovenes al
“normalizar” su enfermedad, se relajen a la hora
de aplicarse su medicacion?

Yo creo que influyen varios factores; la per-
sonalidad de cada uno, si eres mas o menos respon-
sable, porque lo podemos llevar a otro terreno; el
realizar las tareas escolares por ejemplo...Aunque
es evidente que hoy tenemos mas ayudas y no sélo
por un factor mucho mejor; también tenemos asis-
tencia de fisioterapia si la necesitamos, luego estd
Fl ”I;{gme Delivery” que alivia mucho al paciente y su

amilia...

Influyen varios factores, pero depende de
cada persona claro...Es una buena pregunta, y si
alguien porque cree que esta bien no se aplica el




factor, pero luego vay un buen dia la cosa cambia
cuando le empieza a doler .... Esto viene con la ma-
durezy la experiencia. Tienen que aprender por si
mismos, es asi...

Ya para ir acabando, queria preguntarte so-
bre tu experiencia con la Dana del 29 de octubre,
pues al vivir en Torrente, ;fue una de las localida-
des mas afectadas verdacf?

Si, si, es cierto. Vivo a 5 minutos del barranco
del Poyo y en mi casa, se cayé un muro, se inundé
medio palmo todo...pero todo ha sido pérdidas ma-
teriales por suerte...

Antes el barranco media 20 my ahora 50, las
casas destrozadas, los bares, tiendas...tardé en re-
cuperar la luz y el agua, pues vivo en la zona extraur-
bana de Torrente. Ese dia de la Dana a las 17h ﬁa no
tenia luz y luego empezé a entrar agua y yo eché
toda la ropa que tenia para que no subiera...Estaba
solo con unas velas y el movil. Y no llovia a pesar de
entrar agua...entonces sobre las 21 h, decidi coger
el coche porque no podia ni cenar. Me dirigi a casa
de mi madre y no podia pasar por ningdn puen-
te, cuando ya llegué a una rotonda donde se ve el
barranco grande y venia una ola de un metro hacia
mi...parecia el mar!

N 7Y ¢no tuviste miedo de saliry coger el
coche?

Me aburria en casa... pero imagina que tuve
que ira 30 km/h porque el coche patinaba, habia ya
barro y no habia luz...jFué toda una odisea vaya! Vi
ya arboles en la carretera, camiones cruzados...

iMadre mia Abel, la suerte que tuviste!

_ Si,esocreo. {Si de normal tardo 12 minutos
enir a casa de mi madre, esa noche tardé 50...

Pero llegaste! ;Y eso es lo que al Final
cuenta!

Bueno, por ultimo comentarte que lo pasa-
mos tan bien en las ligas de bolos anteriores, que
a partir de enero propondré una 32 Liga de bolos
y si es posible también algin torneo de dardos
icuento contigo como en las anteriores, verdad?

Si, claro, es una buena manera de interactuar
y de paso hacer algo de ejercicio y pasarlo bien.
,Fé\deypas, podemos ir con quien queramos; amigos,
amilia...

;Qué le pides al 2025 ya para acabar?

iSaludly
a

: Felicidad (que no es poco) y actitud!
Porque sino
iMuchas gracias Abel!

buscas, no llega la felicidad...

MIRA A ABEL SALTANDO DEL AVION

v= AR ;


https://www.instagram.com/reel/DDRkKjtNHH70xvNfHPd6chXFWDvelFXbPUfkvQ0/?igsh=MTNjN3FkdDBqOTE2ZQ==

ENCARNI MONREAL (ENCUENTROS EN FEMENINO)

“IV Encuentro de mujeres con coagulopatias

en Madrid”

el 27 al 29 de septiembre,

las mujeres de muchas aso-

ciaciones, compartimos de
nuevo nuestras experiencias sobre
diferentes coagulopatias en este
encuentro organizado por FEDHE-
MO en Madrid.

En esta ocasion, asistimos unas
30 mujeres de diferentes lugares
de Espana. Unas ya habiamos par-
ticipado anteriormente, otras era
la primera vez que asistian.

En cualquier caso, nos parecié
un encuentro muy interesante,
tanto por las charlas de profesio-
nales de la salud que nos hablaron
sobre el efecto de dichas coagulo-
patias en nuestra salud a lo [argo
de las diferentes etapas de nues-
tra vida, como la importancia de
que nos hagan un seguimiento.

Agradecimos tanto las charlas
del Dr. Francisco José Lopez (coor-
dinador del adrea de Trombosis y
Hemostasia del Servicio de Hema-
tologiay Hemoterapia del Hospital
Regional Universitario de Malaga),
como la de Elisa Garcia; fisiotera-
l)epta y CAFYD, que nos hablé de
a importancia de \(lﬁl_lar el estado
de nuestro suelo pélvico.

Asi como también nos encan-
taron las dinamicas grupales, co-
menzando con la gque nos prepard
Irene Megina; facilitadora de semi-
narios de creatividad e innovacion,
entre otras cosas.

Seguida después por las siguien-
tes dindmicas organizadas por Ma-
ria Sanchez (psicéloga de Fedhe-
mo) vy Lourdes Pérez (trabajadora
soBial de dicha federacién nacio-
na

En resumen, hubo tiempo de
aprender o ampliar nuestros cono-
cimientos, y también de compartir
experiencias personales. Resulta
muy enriquecedor que se sigan or-
ganizando estos encuentros para
concienciar de lo importante que
es cuidarnos y apoyarnos unas a
otras, es fundamental.
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VOLUNTARIO DE
BARRO CREADO POR
QUIQUE GARCES

Hace poco entrevistamos

a Quique, uno de nuestros socios
“veteranos”, asi supimos de su pasién por
la radio (fue locutor en el programa Los
40 Principales) y otras aficiones, como la
de hacer figuras para los belenes. Es asi,
como hemos sabido de la figura que este
ano ha realizado en homenaje a todos
los voluntarios que han venido de todas
partes para ayudar por la Dana del 29 de
octubre. jEnhorabuena por tu creacion

y tu mensaje Quique! Nos encanta tu
“voluntario” que se puede ver en el Belén
del Salén de Cristal del Ayuntamiento de
Valencia.



https://www.agenciaflama.cat/un-pessebre-amb-dos-joves-voluntaris-per-la-dana-son-angels-per-deu/
https://www.agenciaflama.cat/un-pessebre-amb-dos-joves-voluntaris-per-la-dana-son-angels-per-deu/

NOTICIAS

Realizado el Taller de Autotratamiento

El pasado sabado 19 de octubre
de 11:00 a 13:30 tuvo lugar en la
sede de ASHECOVA el taller de au-
totratamiento de este ano 2024.

Al evento acudieron tanto pa-
cientes de hemofilia como familia-
res que tenian interés de aprender
a pincharse y pinchar, perdiendo
el miedo a esta situacion para nor-
malizarla en su dia a dia.

Se contdé con la colaboracién de
la Unica y maravillosa Pau Bosch,
enfermera de la Unidad de Hemos-
tasiay Trombosis del Hospital Uni-
versitario la Fe de Valencia, quien

Taller de Arteterapia en tiempos de Dana:

El sdbado dia 5 de noviembre
NOS reunimos en nuestra asocia-
cién para abordar las repercusio-
nes emocionales que ha producido
en nuestros socios/as y volunta-
rios/as el tema de la DANA.

Aprovechamos el Taller de Ar-
teterapia para poder compartir
nuestros sentires y vivencias, des-
ahogarnos y acompanarnos en es-
tos dificiles momentos.

Utilizamos la técnica artistica
del Collage para expresarnos. El
mural resultante se elaboré en
torno al tema de la SOLIDARIDAD,
destacando la aportacién que los

Solidaridad

y las jévenes han hecho ayudando
en la zona afectada por la DANA.

A pesar de lo dificil que es recor-
dar y lo doloroso de las vivencias
pudimos sentir que estamos jun-
tos/as en esto y que la solidaridad
nos vuelve mas humanos y mejo-
res personas.
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ensefd y acompand a todos en la
técnica de venopuncion intraveno-
sa y subcutanea, con sus medidas
de higiene, seguridad y procedi-
miento para la preparacién del au-
totratamiento (concentrados de
factor de coagulacion)

HAZ CLIC PARA LEER NOTICIA

Cartel realizado por los participantes del
taller de Arteterapia


https://www.ashecova.org/noticias_todas.php?id=739

Partido solidario de futbol en Las Pedroneras

Como ya sabéis, Las Pedroneras es un pue-
blo muy solidario que ano tras afo, se vuelca
con nuestra asociacion (ASHECOVA), y asi cuan-
do organizan algun evento de ocio o deporte,
giednsan en donar lo recaudado a nuestra enti-

ad.

En esta ocasioén, El proximo 28 de diciembre,
sera el lugar que acoja un partido de fatbol en-
tre equipos de la zona proxima y lo recaudado
se donard a la Asociacién contra el Cancer con
sede en este pueblo y también a ASHECOVA.

Es por ello, que damos las gracias como siem-
pre tanto a Luisa Pacheco, socia impulsora de
estas acciones solidarias y por supuesto a todo
el pueblo por su unién para causas solidarias.

iQue lo paséis muy bien!

Salud mental en |la mujer con coagulopatia

[ tema de la salud mental es algo

el WLRMALAS ST que no debemos descuidar en
- g X aadpod AL
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£ "‘-l 4 . . .2 .
B > publico, pero en esta ocasion qui-

simos centrarnos en la importan-
cia que tiene para las mujeres con alguna coa-
gulopatia. Pues sabemos que no sélo le afecta
la enfermedad cuando son sus hijos quienes la

padecen, no podemos olvidarnos de que ellas

también la padecen en primera persona.
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https://www.ashecova.org/noticias_todas.php?id=751
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Archivo ASHECOVA
Ester Andrés

Encarni Monreal
Juan Carlos Toledano
Brenda Lodola
Hamza Nasma

Pilar Alberola

Jorge René Caiza
Abel Fernandez

Quique Garcés
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dicado parte de su tiempo y nos han concedido una entrevista:
Sara Filipinni, José Manuel Rodriguez, Abel Ferndndez..., tam-
bién a nuestro presidente Luis Vano, que nos refleja en la edito-
rial la triste realidad a la que se enfrentan las personas vulnera-
bles en momentos de crisis (como la Dana de octubre)

A nuestra vicepresidenta Karen Lemos, que un aio mas
nos ha representado en la Junta Nacional de FEDHEMO y ha
compartido dicho encuentro, al equipo técnico de ASHECOVA,
que nos ha enviado articulos diversos, a la enfermera Pau Bosch,
que de nuevo participo en el taller de autotratamiento de octu-
bre en nuestra sede.

Y a socios a los que hacemos mencién especial: Luisa
Pacheco, que como cada afno tanto ella en primer lugar como
el pueblo de Las Pedroieras, donde vive, se ha volcado en las
actividades de ocio que realizan, donando a ASHECOVA lo que
% recaudan. Son un gran ejemplo de SOLIDARIDAD. Y damos tam-
bién infinitas gracias a Rafael Sanchez, uno de nuestros socios,

porque gracias a él, hemos podido resolver un problema técnico
y asi esta revista ha podido salir finalmente.

Gracias también a nuestros voluntarios, sobre todo a Con-
cha Espin por su participacién, como al resto de voluntarios que

\ nos apoyan de alguna manera.

Hace unos dias se celebré el dia del voluntariado (5 di-
ciembre) y esto nos recuerda ademas el gran corazén de tantos
jovenes que voluntariamente, decidieron ayudar a limpiar los
pueblos devastados por la Dana del 29 de octubre y que siguen
haciéndolo.

iGracias por vuestra empatia, solidaridad y fuerza en

¥ estos momentos! Sin duda sois un ejemplo a sequiry los prota-
| gonistas de esta triste realidad que ha dejado esta inundacién en

tantos pueblos de la Comunidad Valenciana.

iGracias a todos de corazoén!
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