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EZCABARTE
Estrategia y Modelo de Ocupación 

Territorial -EMOT-
El Pleno del Ayuntamiento de Ezcabarte, en se-
sión ordinaria celebrada el día 6 de febrero de
2014, considerando el ar�culo 70.2 de la Ley
Foral 35/2002, de Ordenación del Territorio y
Urbanismo acordó someter el documento de
Estrategia y Modelo de Ocupación Territorial del
próximo Plan Genera Municipal a un proceso de
par�cipación social, con some�miento a infor-
mación pública durante el periodo de un mes.
Lo que se pone en conocimiento general a
efectos de que los ciudadanos puedan formu-
lar sugerencias a la misma en el plazo de un
mes contado a par�r del día siguiente a la pu-
blicación del presente en el Bole�n Oficial de
Navarra.

Ezcabarte, 13 de febrero de 2014. 
El Alcalde, Pedro María Lezaun Esparza.

DN Pamplona

El cirujano José Miguel Lera es
desde ayer el nuevo secretario
general del Sindicato Médico de
Navarra. Tomó el relevo a Juan
Carlos Sánchez de la Nava,
quien ha ocupado el cargo du-
rante las últimas tres décadas.
tras ser aprobada en la asam-
blea de afiliados del sindicato su
candidatura, la única que se pre-
sentaba a estas elecciones.

Asimismo, se procedió a la re-
novación de los cargos de vicese-
cretario general (Jesús Soria); te-

La asamblea de
afiliados aprobó su
nombramiento y
sustituye, tras 30 años,
a Sánchez de la Nava

José Miguel Lera
tomó ayer el relevo en
el Sindicato Médico

Junta del Sindicato Médico. Desde la izquierda: Luis Pezonaga, Jesús Soria, Pilar Anadón, Javier Bartolomé,
José Miguel Lera, Belén Montes-Jovellar, Rosa Alás, Luis Carlos Ganchegui, Antonio Goicoechea, Rosa Blasco,
Javier González Arteaga y José Ignacio Calvo. DN

DN Pamplona

La lista de espera quirúrgica en
el Servicio Navarro de Salud ha
descendido en enero en 9 días
respecto a diciembre, situándo-
se en 92 días hábiles, unos nive-
les similares a los existentes en
julio de 2012, según datos ex-
traídos a 31 de enero de 2014.

Según ha informado el Go-
bierno en un comunicado, se
mantiene así la tendencia de
descenso iniciada en septiem-
bre, cuando con respecto a
agosto la lista se redujo en 5 dí-
as. En el mes de octubre bajó do-
ce días, en noviembre 3, en di-
ciembre (mes que tradicional-
mente experimenta subidas
importantes), apenas tuvo un in-
cremento de 2 días, y en enero

Según informa el
Gobierno la espera se
sitúa en 92 días, los
mismos niveles que en
julio de 2012

ha vuelto a descender 9 días. En
total, la lista de espera quirúrgi-
ca se ha reducido en 22 días en
cinco meses.

En lo que respecta al número
de personas que actualmente es-
peran una intervención quirúrgi-
ca,seobservaunadisminuciónde
266 con respecto al mes anterior.
Desde abril de 2013, la lista de es-
pera quirúrgicasehareducidoun
14,8 por ciento, pasando de 11.097
personas a 9.453, cifras similares
a las de noviembre de 2011.

Baja en 16 especialidades
Este descenso de la demora me-
dia se ha producido en 16 de las
20 especialidades quirúrgicas:
en cirugía vascular se reduce en
1 día (de 66 a 65), en cirugía car-
diaca, en 4 días (de 31 a 27), neu-
rocirugía 5 días (de 33 a 28). En
cuanto a las especialidades qui-
rúrgicas más demandadas, la si-
tuación es la siguiente: en ciru-
gía general la demora se reduce
en 9 días (de 72 a 63 días), en of-
talmología la espera se reduce
de 42 a 35 días, y en traumatolo-

gía, 6 días (de 144 a 138 días).
Por otra parte, la espera me-

dia en primeras consultas se
mantiene en las cifras globales
del mes de diciembre (56 días de
demora media), aunque se pre-
vé una reducción de las mismas
en los próximos meses con la
puesta en marcha de un plan es-
pecífico. Por especialidades,
destaca la disminución de 4 días
en oncología (5 días de espera
media); 9 días menos en cirugía
torácica (4 días de espera); ciru-
gía general reduce la espera en
11 días (de 104 a 93 días), neuro-
cirugía, 5 días (de 20 a 15 días) y
Salud Mental se mantiene en 27
días hábiles de espera media.

La lista de espera quirúrgica
desciende en 9 días en enero

DN
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La epidemia de gripe continuó
su tendencia descendente du-
rante la pasada semana, en la
que se registraron 549 casos, de
los que 10 requirieron ingreso
hospitalario. Con una tasa de 87
casos por 100.000 habitantes, la
incidencia de la gripe se sitúa en
niveles cercanos al umbral epi-
démico, según el último informe
del Instituto de Salud Pública y
Laboral de Navarra.

La previsión para los próximos
días es que la incidencia siga des-
cendiendo, aunque todavía puede
haber circulación durante varias
semanas. Los casos de gripe com-
plicados y las hospitalizaciones
suelen descender más lentamen-
te que los casos de síndrome gri-
pal en atención primaria, según
indica el Gobierno foral.

El Instituto de Salud Pública y
Laboral de Navarra informa de
que en lo que va de temporada se
han diagnosticado 14.059 casos
de gripe, con 319 hospitalizacio-
nes, 27 ingresos en UCI/URCE, y
14 fallecimientos. Cuatro de las
muertes han tenido lugar en las
dos últimas semanas.

El 54 % de los ingresos corres-
pondían a pacientes de más de 65
años y el 9 % a menores de 5, aun-
que también ha habido ingresos
de adultos previamente sanos. La
incidencia de neumonías comuni-
tarias en hospitales y en atención
primaria se va normalizando.

La mitad de los casos analiza-
dos en laboratorio corresponden

La previsión para los
próximos días es que la
incidencia de la gripe
siga descendiendo
aunque durará semanas

La epidemia de gripe
desciende, aunque
suma ya 14 fallecidos
y 14.059 casos

a virus de la gripe A (H3) y la otra
mitad al virus A (H1N1) pdm, y se
han registrado detecciones muy
esporádicas de virus respiratorio
sincitial en niños y en adultos (4
casos en la última semana).

En cuanto a las hospitalizacio-
nes,hanpredominadoligeramen-
te los casos con gripe A(H3N2)
(59%) frente a A(H1N1)pdm (41%).

Este último tipo está presen-
tando mayor preferencia por
adultos menores de 65 años y ha
causado más ingresos en
UCI/URCE. La gripe A(H3N2) ha
aparecido con más frecuencia en
niños y en mayores de 65 años.

Se han ampliado camas
El departamento de Salud habili-
tó un total de 40 camas más en el
Complejo Hospitalario de Nava-
rra a lo largo del mes de enero pa-
ra hacer frente al aumento de la
demanda de ingresos hospitala-
rios. La gripe , neumonías y des-
compensacionesdepacientescon
problemas crónicos, sobre todo
mayores, provocan un incremen-
to de los ingresos durante los me-
ses invernales y llenan los hospi-
tales.

Hospital de Navarra, Ha sido
también profesor asociado en la
Universidad de Navarra durante
20 años y ha ocupado distintos
cargos en la junta de la Asocia-
ción Española de Cirugía.

En 2011 Lera fue elegido direc-
tor del Área de Cirugía del Com-
plejo Hospitalario de Navarra y
fue destituido de su cargo en fe-
brero de 2013, según Salud por
“razones organizativas” aunque
el especialista había denunciado
“falta de medios y de profesiona-
les”.

LOS NUEVOS CARGOS

1 Secretario General: José Mi-
guel Lera Tricas.

2 Vicesecretario general: Jesús
Soria Aznar

3 Tesorera: María Pilar Anadón
Senac

4Vocales: Rosa María Blasco Gil,
Francisco Javier González Artea-
ga, María Concepción Goñi Orayen,
Francisco Javier Herrera Cabezón

sorera (Pilar Anadón) y cuatro
vocales (Rosa Blasco -ya estaba
en la junta anterior-; Francisco
Javier González Arteaga, Con-
cepción Goñi Orayen y Francisco
Javier Herrera Cabezón). Conti-
núa de presidenta Belén Montes-
Jovellar, de vicepresidentes Rosa
Alás (extrahospitalaria) y Luis
Pezonaga (hospitalario).

Un cirujano de trayectoria
José Miguel LeraTricas,tiene59
años es natural de Huesca está
casado y tiene tres hijos. Se licen-
ció en Medicina en la Universi-
dad de Navarra en 1978 e hizo la
residenciaparaespecializarseen
CirugíaenlaCUN.Posteriormen-
te, obtuvo plazas por concurso-
oposición de ayudante de equipo
y de adjunto en Estella y en 1991,
también por oposición, obtuvo la
jefatura de Cirugía en el antiguo


