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Dez anos do bipartito

MANA EMPEZA HOXE
LOURENZO FERNANDEZ PRIETO

eis anos gobernaron os nacionalis-

tas, sempre en coalicién cos socia-

listas, ao longo de catro décadas de
autogoberno. Moito tempo non foi.

Toca valoralo agora que se fan os dez anos
dun goberno bipartito que, polo visto, que-
dou con moi poucos herdeiros que o recla-
men. Non se esaxera ao dicir que nos catro
anos daquel goberno emprendéronse mais
proxectos ca en todos os anteriores e seguin-
tes. O que marcou a calidade daqueles pro-
xectos foi que unha vez postos en marcha a
maioria deles nunca foron botados abaixo.
Afi reside precisamente a diferenza cualita-
tiva. Certo que non poucos foron renomea-
dos, desfigurados, desaproveitados ou remo-
delados a conta da crise, pero un breve repa-
so confirma a idea de que neses catro anos,
seis contando o tripartito de Laxe, Barreiro
e Mariiias, fixéronse as trabes do que hoxe
constitien os resultados mdis tanxibles da
autonomia galega, CRTVG e Pelegrin 4 parte.
Uns cantos instrumentos marcan a im-

portancia practica das politicas do biparti-
to. Un deles foi a Axencia Galega de Emer-
xencias, que tan eficiente resultou dende a
stia creacioén e que no accidente de Angrois
marcou unha admirada diferenza de efica-
cia. Outras foron iniciativas controvertidas
e mesmo moi criticadas polo PP, pero nun-
ca as desmantelou. Como moito mudéron-
lles 0 nome, como as polémicas Galescolas,
viradas en Galifias Azuis, que ai seguen co-
mo sinal de identidade mesmo arquitect6-
nica. Igual que o Bantegal (Banco de Terras)
usado panfletariamente na campaiia electo-
ral para intentar asustar aos propietarios (to-
dos —1,7 millbns— o somos en Galicia) coa
expropiacion forzosa. Ou o Consorcio Ga-
lego de Benestar, que agora engade Igualda-
de. No I+D xeral e universitario o impulso
foi inmenso: pulo dos grupos de investiga-
cion, potentes programas de recursos huma-
nos, creacién das Plataformas Tecnoléxicas,
da Oficina Europea de Proxectos en Bruxelas
ou da Unidade Muller e Ciencia. O nivel de
iniciativas s6 pode compararse co tripartito
que levou adiante a creacién das novas uni-
versidades. Imposible esquecer tampouco as
primeiras politicas de memoria. En Sanida-

de non lembro iniciativa estrela, pero todo
0 que esta a acontecer no Sergas acérdanos
aqueles tempos mellores. Lembramos, si, as
polémicas pola norma para protexer o lito-
ral galego e evitar a especulacion, xusto no
intre en que a burbulla todo o devoraba con
resultados como os de Barreiros.

Erros? Si, xaora, e tan cacarexados nestes
dez anos en forma de pesada herdanza re-
cibida que non toca hoxe lembralos mais.
Choca mais a falta de herdeiros de Tourifio
e de Quintana e a memoria dos abstencio-
nistas que deron o poder ao PP. A vista dos
relatos, o actual BNG séntese mais herdei-
ro de quen queimou aquel Goberno ca de
quen o nutriu. Tampouco as novas forma-
ciéns estan por lembralo, e ainda hai algin
deputado que puxo no seu curriculo —en-
téndese que como mérito— que «abando-
nou o BNG durante o goberno bipartito».
No PSOE, con mais sentido institucional e
historico, reivindican a Touriflo e a Laxe,
pero tampouco non queda moito quen re-
clame as politicas, non vai facelo Pachi nin
outros desaparecidos en sucesivas prima-
rias; mentres os superviventes sono, posi-
blemente, por calaren.

Profilaxis ante un pinchazo accidental

FIRMA INVITADA
ENRIQUE MIGUEZ REY

Jefe de Seccion de Enfermedades Infeccio-
sas del Hospital Universitario A Corufa

espués de una expo-

sicion accidental a un

objeto punzante, el

riesgo de adquisicién
de enfermedades transmisibles va-
ria. Segtin las caracteristicas de la
fuente (persona que hausadolaje-
ringuilla) puede estar infectada por
'VHB, por VHC o por VIH.

Segtin las caracteristicas del ob-
jeto hay que distinguir entre cu-
chillo, navaja o bisturf; una aguja
compacta (como las de coser), o
una aguja de pinchar (en este ca-
so, el didmetro de la aguja impli-
ca la cantidad inoculada).

Segun la persona que sufre la ex-
posicion hay que tener en cuenta
el estado de vacunacién contra el
virus de la hepatitis B; la profun-
didad de la herida/pinchazo, y la
proteccion que tengamos (uso de
guantes, etcétera).

Elvirus de la hepatitis B (VHB)
es altamente infeccioso y el ries-
go de transmisién depende de las
caracteristicas seroldgicas de la
fuente —la situacion de la enfer-
medad/virus en la misma—, y vie-
ne determinado por la presencia de
antigeno de superficie (HBsAg) y
el antigeno e del virus (HBeAg). El
riesgo de desarrollar evidencia se-
rolégica de infeccion por el virus
de la hepatitis B varia después de
una herida/inyeccion percutinea
del 37 al 62 % si tiene los dos anti-
genos positivos; y del 23 al 37 % si
sélo tiene el antigeno de superficie
(HBsAg). El riesgo de desarrollar
hepatitis clinica en la primera si-
tuacién oscila entre el 22 y el 31%,
yentre el1y el 6 % en la segunda.

En la hepatitis C, el riesgo de
transmision depende la carga vi-
ral, es decir, la cantidad de virus
que estan circulando por la san-
gre, y, como se especificaba ante-
riormente, de las caracteristicas
del suceso (profundidad, cantidad
inoculada, proteccion con guan-

tes...). El Centro para el Control de
Enfermedades de Estados Unidos
(CDC) estima que el porcentaje
de infeccion (seroconversion) es-
tad en torno al1,8 % (entre 0y 7 %)
después de un accidente con una
aguja u objeto cortante.

En cuanto al VIH, el riesgo de
contagio a nivel profesional (ma-
terial con sangre) oscila entre el
0,36y el 0,23 %.

Los medios diagnoésticos a ni-
vel hospitalario han mejorado
mucho, permitiendo reducir
de forma notable el periodo
de incertidumbre o periodo
ventana en el que descono-
cemos nuestra situacion. Este
tiempo va a depender de la téc-
nica utilizada.

Enel caso del VIH, los test de til-
tima generacion tienen una sensi-
bilidad y especificidad préxima al
cien por cien en la infeccion croni-
ca. Estos test, unidos a la determi-
nacion del ntimero de virus circu-
lantes, disminuyen el periodo ven-
tana a una o dos semanas.

En la hepatitis C, sila prueba ini-
cial es negativa se podria deter-
minar la carga viral en sangre en
un periodo en torno a las tres se-
manas, o bien repetir el test a los
seis meses.

En la hepatitis B, suele positivi-
zar la serologia entre la primera y
la décima semana. En caso de ser

negativa se debe repetir a los seis
meses. También se debe cuantifi-
car la carga viral.

Inteligencia
artificial

RINCON ABIERTO
M. LUIS CASALDERREY

nla crénica del Mo-
bile World Congress
en Barcelona (La
Voz, 25-2) se dice
que la inteligencia artificial
(IA) centraba la edicién de
este afio, junto con los mo6-
viles de quinta generacién
(5G), Internet de las Cosas
(IoT), macrodatos, etc.

La IA es la capacidad de
una maquina o un disposi-
tivo para realizar funciones
ligadas a la inteligencia hu-
mana. Segun el Diccionario
de la RAE, la inteligencia es
la capacidad de entender y
comprender (primera acep-
cién) también la habilidad,
destreza y experiencia (cuar-
ta acepcién).

LaideadelalA no es nue-
va, pero su irrupcién en las
vidas de los seres humanos
es reciente. Ahora todo de-
be ser inteligente: teléfonos
moviles (smartphones), tele-
visores (smart TV), impre-
soras, relojes, automoviles
y también los hogares (edi-
ficios inteligentes). La IA se
considera un sistema capaz
de buscar y encontrar solu-
ciones para enfrentarse a ta-
reas desconocidas.

Los pilares del actual de-
sarrollo exponencial de laIA
son: el progreso espectacu-
lar del manejo de datos y su
velocidad de transmision, asi
como la capacidad de com-
putacién y el desarrollo de
algoritmos adecuados. El al-
goritmo es un conjunto or-
denado de operaciones sis-
tematicas que permiten ha-
cer un calculo y hallar la so-
lucién de problemas.

LaIA hallegado para que-
darse. Los expertos dicen
que sin ella probablemen-
te no lograriamos sobrevi-
vir como especie. También
que la IA es distinta de la in-
teligencia humana, pero es
superior.
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