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de la SAP

Con el propdsito de analizar el rol del pediatra
en el sistema de atencién de la salud en huestro pais,
en el presente y con proyeccion de futuro,

a mediados de septiembre se realizé en la SAP

el Taller El campo de la pediatria.

Especialmente invitados,
el Dr. Samuel Bosch,
Profesor de Medicina

Comunitaria en la Universidad
de Nueva York,

y ef Dr. Manuel Katz,

Jefe del Departamento de
Pediatria Ambulatoria de fa
Reptiblica de Israel y
Presidente de la Sociedad
Israeli de Pediatria
Ambulatoria, concurrieron

para aportar sus experiencias

en el tema.

Estuvieron presentes también
el Presidente de la Sociedad
Argentina de Medicina
Interna General,

Dr. Edgardo Vazquez,

y el Secretario de la Entidad,
. Dr. Enrique Casal.
- Representantes de distintas
provincias, Tucuman,
Cdrdoba, Santa Fe,
Neuquén, Buenos Aires,
nutrieron el taller con sus
perspectivas locales,

“EL CAMPO DE LA PEDIATRIA

La Presidenta de la Socie-
dad, Dra. Maria Luisa Ageitos,
dic apertura a la Jornada po-
niendo de manifiesto que el pe-
diatra que ha hecho una pedia-
tria ampliada, con un fuerte ba-
samento preventivo y que ha
incorporado progresivamente, a
través de su formacion, conoci-
mientos de manejo familiar, se
encuentra en una encrucijada.

Distintas circunstancias, ya
sean econdmicas, organizati-
vas, o bien radicadas en intere-
ses personales, estan introdu-
ciendo la figura del médico de
familia, aungque médico de fami-
lia puede considerarse también
elpediatra, el médico generalista
que atiende las cuatro discipli-
nas médicas bdsicas y también
el clinico general, el clinico
internista. Ante esta situacién,
los pediatras podemos pregun-
tarnos: ;consideramos que la
atencion del nifio sano, la aten-
cion de los aspectos sanos del
nino enfermo, la atencion de!
control del crecimiento y desa-
rrollo, la prevencién primaria, se-
cundaria y aln terciaria es patri-
monio de un médico generalista,
de agentes de salud de la comu-
nidad en todos los casos, y la
pediatria se deberia concentrar
en la atencién de patologias
sofisticadas, exclusivamente?
£,0 creemos que la pediatria tie-
ne un lugar en el seguimiento
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longitudinal del crecimiento y
desarrollo de los nifios, en la
prevencion de las patologias,
etc., sindejar de reconocer que, ﬂ
hasta ahora, la pediatria no ha
tenido un éxito total en esto, que E
se pierden oportunidades de
vacunacion, se pierden oportu-
nidades de control de crecimien- ¥
toydesarrollo y que de'esto nos
tenemos que hacer cargo, tam- _ |
bién? O sea ¢ pensamos qué es E l
lo mejor para la salud de los
chicos yal mismo tiempo qué es pu
el ejercicio de la pediatria? E |

No se trata de defender los
intereses de los médicos, por- ﬂ
que siempre, por supuesto, el
objetivo de la medicina pedia- E
trica es la salud infantil. Lo que -
se debe discutir en el mas alto
nivel es cual debe ser el perfil f7!
de formacion, dénde se deben =
formar estos médicos pediatras _
para atender lo que es el mayor ﬁ
porcentaje de la demanda en !
los establecimientos de saiud, q

que es el grupo materno infantil |
y, fundamentalmente el nifio.
Hasta ahora, los intereses g
formativos muchas veces han
sido guiados no por necesida-
des de los pacientes sino por

E
intereses profesionales, de gru- E}"
pos, de Servicios y éstos son
insumos para la discusién. '

Seguidamente, el Dr. Sa- -

muel Bosch se refiri¢ a la medi-




cina comunitaria definiéndola
‘ﬂ como la que identifica e intenta
resolver problemas en grupos

\ de poblacion. La caracterizé
"4 como unadisciplinaabarcadora
o y multifacética, que amplia su

t bagaje a lo social y, porlotanto,
"'} sus limites no pueden ser de-
terminados con precision. En el
afo '70 tuvo lugar el auge de la
Pediatria Ambulatoria en
EE.UU., coincidiendo con la
revalorizacion de la Atencion

\ { Primaria a cargo de la Medicina
0
\3
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Interna General, el médico de
familia y el pediatra. En la co-
operacion de las tres Socieda-
des Cientificas que los agrupan
y de algunas Fundaciones, se
armoniza la busqueda de una
mejor atencién de la salud. El
Dr. Bosch detallé luege qué
caracteristicas asumen los equi-
pos de salud en el pais del
norte.

i Posteriormente, y con me-
todologla de Taller, se discutie-
ron los aspectos relevantes del
tema y se integrd una Comision
que disefiard un proyecto de
- investigacion que ofrezca ba-
ses de sustentacion a una eva-
luacién cientificadela excelen-
cia de la atencién pediatrica.

El proyecto incluye evaluar
i la expectativa de la comunidad
respecto de la atencion pedia-
trica, la practica del médico de
familia a partir del 5° afio de su
Residencia, y un instrumento

lencia de la atencidn pediatrica

milia.

de la SAP

que permita aseverar la exce-

en relacién con la del médico’
generalista o el médico de fa-’

ELECCIONES

Con motivo de la renovacion
de la Comisién Directiva de la Sociedad y de
los Directores de la Region Metropolitana,
' que se realizard el dfa jueves 15 de abril de 1993,
. la Junta Electoral que se ha constituido a tal efecto
: recuerda a los Socios de la SAP
que los Estatutos vigentes, con referencia al acto electoral,
establecen en su Articulo 26 que:

“ 4 eleccion se realizara mediante la votacion de listas com-
pletas integradas por un candidato a Presidente, un candidato a
Vicepresidente, siete candidatos a Miembros Titulares y cinco
candidatos a Miembros Suplentes, ordenados estos Ultimos de
primero a quinto.

Elapoderado de cada lista entregard ala Junta Electoral, hasta
noventa dias antes del acto eleccionario, una némina de los
integrantes en la que éstos, mediante su firma, expresen su
conformidad con la designacion.

Las listas deberan ser completas y avaladas por veinte Miem-

bros Titulares que no las integren.

La Junta Electoral debera expedirse dentro de los quince dias
posteriores, pudiendo, en el caso de existir aiguna observacion,
sersubsanada por el Apoderadode lalistaantes dela oficializacion,
que se hara treinta dias antes del Acto Electoral.

Las listas incompletas seran excluidas.”

También establece el articulo que solamente podran votar los
Miembros Titulares como lo establece el Art.11, los Miembros
Vitalicios y los Miembros Honorarios Nacionales.

Las Filiales, por su parte, deberan remitir en el mes deenerolos
haberes correspondientes a las cuotas de los socios, pagas ai 31
de diciembre de 1992, requisito indispensable para ejercer el
derecho a voto, norma que rige también para los Miembros de la
Entidad Matriz. '




de la SAP

LA SOCIEDAD ARGENTINA DE PEDIATRIA
' celebro su 81° Aniversario

El 20 de octubre la Sociedad celebrd su 81° Aniversario.
El Dia de la Pediatria cobra asi especial significado
para los integrantes de la SAP que, desde las

brindamos por la tarea realizada
Y nos fortalecemos para las metas que nos quedan por alcanzar.

También en este dia agasaja-
mos a los Miembros Hondrarios
Nagionales, que sefialan con su
trayectoria un camine vdlido a los
mas jévenes, y se entrega el di-
ploma a los Miembros Vitalicios.

El eje de los festejos pasé por la
conmemoracion de las Bodas de
Plata del Tribunal de Evaluacién
Pediatrica (TEP), creado durante ia
presidenciadel Dr. José R. Vasquez
y de los diez afios del lanzamiento
del Cédigo de Etica de Comerciali-
zacion de Férmulas Infantiles..

Un memento de emocién se
vivié cuando el Dr. Alfredo larguia
recibio, de manos de su hije, el Dr,
A.Miguel Largufa, la plaqueta con-
memorativa. Sus palabras recor-
daron una trayectoria sin fisuras y
el agradecimiento a los eficaces
colaboradores con que contara
durante los 25 afios de su Presi-

36 Filiales en todo el pais

dencia del Tribunal de Evaluacion
Pediatrica.

Como cada afio, se hizo entre-
ga del Premic Sociedad Argentina
de Pediatria, que este afio corres-
pondié al trabajo “Traumatismos
internados en una unidad de cui-
dados intensivos pediatricos.
Andlisis de los Factores de Riesgo”,
delos Dres. José Ocampo, Roberto
Zima y Alberto César Manterola.

El Accesit al Premio Sociedad
Argentina de Pediatria fue entrega-
do a log Dres. Orlando M. Alvarez y
alos Sres. Sergio Messingy Marcelo
Kuhar por su trabajo “Informatica y
Pediatria".

El Premio Abraham Minujin,
instituido para temas relacionados
con el Vinculo madre-hijo. Lac-
tancia Materna y Aspectos Socia-
les def Prematuro, fue recibido por

CO ]

los Dres. Carlos A.Fustifiana, Nora |
E. Ldpez, Diana Rodriguez, José N
M.Ceriani Cernadas, la Lic. Ana
Lia Ruiz y la Asist. Soc. Maite {
Elizondo. El trabajo premiado fue B
“Programa de seguimiento de re- g
cién nacidos de pretérmino, orga-
nizacién, evaluacion del crecimien- |
to y deteccidn de trastornos
neuromotores”.

Las distincicnes incluyeron tam-
bién un reconocimiento al periodista
Carlos Rodariy ala productora Marta
Lamas por acompafiar a los pedia-
trag en este camino por un nifio sano
en un munde mejor. Se inauguro
ademas la Galeria de los Ex-Presi-
dentes. Las aulas de Entidad Matriz |
se han vestido de presencias y au-
sencias sentidas e inspiradoras.

El brindis sell6 esta fiesta cada
aflo mas concurtida —mas com-
partida— de la familia pediatrica.
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de la SAP

MIEMBRO HONORARIO NACIONAL
Dr. Abraham Rahman

MIEMBROS VITALICIOS

Cdrdoba
Dr. Elio Lacreu
Dr. César Rezzonico

Mar del Plata
Dr. Jorge Bargo
Dra. Aida Ferrario de Elicabe
Dr. Carlos Mariin
Dr. Abraham Rubinstein

Rosario
Dra. Ena Richiger Casali
Dr. Osvaldo A. Robiolo
Dra. Nieves Ruiz de Temifio de
Quevedo
Dr. Carlos M. Villafane
Dr. Luis A. Vincent

“La Plaia
Dr. Hugo Salas Perez

Entidad Matriz
Dr. Juan Martin Girado
Dr. Pedro Garaguso
Pr. Fernando Matera
Dr. Martin Schifino
Dr. Marcos Carlos Urkovich
Dr. Martin Jorge Urtasun

PRIMER CONGRESO ARGENTINO
DE EMERGENCIAS Y
CUIDADOS CRITICOS

Se estd organizando para el proximo mes de
ociubre el Primer Congreso Argentino de
Emergencias y Cuidados Criticos en Pediattia
que tendra lugar en Buenos Aires. )

Los interesados pueden solicitar informacion

en Entidad Matriz, Coronel Diaz 1971 (1425) -

Capital Federal.

T

PROPUESTAS
DEL CONSEJO CONSULTIVO

Las propuestas del
Consejo Consultivo que se celebrd
en Mendoza el 6 de noviembre de 1992,
fueron aprobadas por la Comisidn Directiva
de la SAP en reunién plenaria:

1 - Aprobar la integracion de la Comision
Asesora Nacional para ia Reforma de Estatutos
(CANARE 1) por los Dres. Teodoro F. Puga
(Coordinador}, Gustavo Berri, Carlos
Gianantonio, Jorge Sires, Guillermo Bustos,
Oscar Anzorena, Raul Valli, Luis Garcia Azzarini,
Carlos Nasta y Mario del Barco.

2 - Incluir en et CANARE I, entre otros, fos
siguientes temas:

a) Duracién de mandatos,

b) Comités y Delegaciones,

c) TEP

3 - Apovar la realizacion del PRONAP, Cur-
s0 de Educacion a Distancia.

4 - Respaldar el Cenvenio firmado entre las
Sociedades Nacicnales de Argentina, Chile y
Paraguay.

5-Congcretarla creacién en Tierra del Fuego
de la Delegacién ESTRELLA AUSTRAL, de-
pendiente de la'Filial Cruz Fueguina en la Re-
gidn Patagonica.

6 - Rechazar la propuesta de efectuar ex-
cepciones en la aplicacién del Reglamento de
Congresos, en cuanto a la concesién de auspi-
cio a eventos pediatricos que se realicen en los
plazos previstos por el articulo 16 del Regla-

- mento de Congresos, a los efectos de no sentar
precedentes negativos, '

7 - Insistir ante las autoridades y los medios
de comunicacion social, sobre la importancia y
trascendencia de mantener la provision nece-
saria de vacunas en todo el pafs, dada la infor-
macion actualizada de los Sres. Directores de
Region sobre déficits de vacunas en varias

s provincias.




de la SAP

Convenio entre las Sociedades de Pediatria
de Argentina, Chile y Paraguay

" En el mes de noviembre, durante
la Reunidn del Consejo Consultivo
de la SAP,

se formalizé un rrascendental
Convenio de colaboracidn

e integracion que convalida
la fraternidad pedidtrica
latinoamericana

¥ cuyos alcances se

especifican
en el siguiente texto:

OBJETIVO GENERAL

\ Establecer un convenio sobre
, materias que permitan una rela-
¢lon mas estrecha y fluida ertre
las Comisiones Directivas y miem-
bros de las Sociedades que lo sus-
criban, gue tenga un caracter reci-

proco y complementario a su que- .

hacer habitual.

MATERIAS SUSCEPTIBLES
DE CONVENIR

12 Suscripcion a Revistas

Los socios activos de las So-
ciedades firmantes, tendrén el de-
recho a suscribirse a las Revistas
editadas por las respectivas So-
ciedades a igual valor que los so-
cios del pais, més los gastos que
origine el franqueo aéreo.

22 Franquicias en el valor de
la inscripcion a Cursos y Congre-
50S.

Los socios activos de las So-
ciedades firmantes tendran dere-
cho a las mismas franquicias en el
valor de la matricula que log socios
activos nacionales, de fa Scciedad
organizadora.

6

32 Publicacién en Revistas

Las Revistas pediatricas que
sean organos oficiales de las So-
ciedades firmantes estaran abier-
tas a las colaboraciones de los
socios .de ellas. Las colaboracio-
nes estaran sometidas a los re-
querimientos habituales de 1a Re-
vista respectiva.

Se debera acreditar la calidad
de socio activo o titular (al dia con
tesoreria) para acceder a los be-
neficios de los puntes 1,2y 3. La
acreditacidon de un socio activo o
titular deberd ser personal y
suscripta por el Presidente y Teso-
rero del Directorio de la Sociedad
de Pediatria; o de la Filial corres-
pondiente.

42 Los Directorios de fas So-
ciedades firmantes se comprome-
ten a elaborar, en el mes de no-
viembre del afie en curso, un ca-
lendario con las actividades pro-
gramadas para el afio siguiente, el
que debe ser intercambiadc entre
ellas, con el fin de:

a) Coordinar las actividades

de sus subespecialidades.

b) Estudiar la posibilidad de

juntaractividades similares,
programadas para fechas
vecinas.

¢) Cocerdinar las invitaciones

a profesores extranjeros de
manera de compartir los
gastos de transporte.

d) Coordinartemas de interés

en cada pais y en la Re-
gién.

52 Los Directorios de las So-
ciedades firmantes se comprome-
ten arealizar reuniones de analisis

de los problemas mas relevantes
del nifio en la Region con el fin de

coordinar esfuerzos, desarrollarin- -

vestigacién colaborativa, emitir opi-
niones de expertos y proponer ia
realizacion de Jornadas Interna-
cionales con participacion de los
paises miembros.

6° Los Directorios de las So-
ciedades firmantes se comprome-
ten arealizar reuniones evaluativas
de! funcionamiento del presente
convenio por lo menos una vez al
afo con el fin de corregir errores y
perfeccionar su aplicacion. La fe-
chatentativa de la primera evalua-
cién seran las XV Jornadas Chile-
nas de Pediatria (Vifia del Mar,
noviembre 1993).

7 En Mendoza, Argentina a
los seis dias del mes de noviembre
de 1992 se firman tres ejemplares
de un mismo tenor. Por la Socie-
dad Paraguaya de Pediatria el Dr.
Julio César.Nissen, por la Socie-
dad Chilena de Pediatria el Dr.
Lionel Bernier V., y por la Socie-
dad Argentina de Pediatria la Dra.
Maria Luisa Ageitos.

NUEVO GRUPO
DE TRABAJO

Fue aprobada la apertura de un
nuevo Grupo de Trabajo en la SAP
sobre Los derechos del nifio, con el
propésito de profundizar y dar apo-
yo a la iniciativa internacional de
defensa y promocion de la salud
infantil.

Quienes deseen sumarse a la
propuesta pueden dirigirse al Dr.
Teodoro F. Puga en ia sede de la
SAP, Coronel Diaz 1971, Capitai
Federal, de 13 a 18 hs.
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LOS DERECHOS DEL NINO

Ocupado en una permanente lucha por con-
servar sus prerrogativas individuales, el ser humano
ha ido restando tiempo e interés a las obligaciones
que debieran establecer un equilfbrio que afirme el
devenir humano.

La Declaracion de Gmebra en 1924 sobre los
Derechos del Nifio, Ia proclamacidén de los Derechos
del Niffo adoptada por la Asamblea General de las
Naciones Unidas en 1959 y reconocida en la Decla-
racién de Derechos Humanos apuntaban a ese obje-
tivo.

Fueron instrumentos sin poder juridico
vinculante pero con un alto poder moral. A pesar de
lodo, segtin sefialan cifras actuales, no fusron sufi-
cientes para sacudir a Gobiernos y Asociaciones
civiles a fin de provocar reformas que modificaran y
revirtieran muchas injusticias sociafes.

No fue casual, entonces, que el 20 de Noviem-
bre de 1989 la Asamblea General de las Naciones
Unidas adoptara la nueva Convencidn de los Derechos
del Nifio, firmada por mds de 150 paises y que, en el
nuestro, se aprobd, sanciond y promulgd como Ley
23849 en Octubre de 1990.

Ya no es una Declaracién sin traduccion legal
como la de 1959, sino un serio compromiso con firme
basamento juridico y con una importante dimensicn
ética,

Todos sabemos que una simple proclama de’

intenciones y principios no constituye ninguna garan-
lia. Pero la constants repeticion de sus enunciados,
un perseverante llamado a la realidad y, especial-
mente, los resultados negativos de la desconsidera-
cién de nuesiros propios hijos, son Hamados de
atencion que nos obligan a insistir para tratar de
concientizar, de crear el reflejo condicionado, de
proyeciarnos hacia nuestra descendencia y, espe-
cialmente, tratar de darles un claro sentido de vida
que nos redima de esta alrenac:on que atenta contra
la vida misma. i

E! primer derecho, el pan y el amor en un
dmbito de libertad; los deméds vendran por si solos: la
salud, la educacion, la vivienda, las herramientas
para labrar un camino.

Paralelamente a ia tecnologia los nifios deben
recibir los codigos de superacion indispensables para
servirse de ella y no ser victimas de su mecanicidad,
de su stress, de su ruido. Los nifios deben tener
pausas, saber manejarias, saber realimentarse.

EDITORIAL

No se trata de hablar de un nifio, sino con un nifo.

Janus Korzac

Porque son precisamente nifios, seres en cre-
cimiento y desarrollo, en la nueva Convencion se
recalcan con sentido hollstico, sus derechos civiles,
politicos, econdmicos, sociales y culturales; el dere-
cho a expresar su opinién, a su libertad de expresion,
de pensamiento. de conciencia, de religién, de aso-
ciacién. Asimismo se establece un concepto funda-
mental y de enorme trascendencia que es necesario
seffalar y enfatizar; el nifio de haber sido considerado
objeto, pasa a ser reconocido como sujefo de dere-
cho, como persona integral vy digna de todos los
derechos aprobados por la normativa internacional.

Asf como el nific necesita amor para amar,
necesita respeto para respetar, necesita ideas para
pensar, necesita conocimientos para aprender.

Los gue nos ocupamos de la Atencién primatia
de la Salud sabemos por qué y dénde se mueren
nuestros nifias, y que la gran mayoria de sus enferme-
dades provienen de sus precarias cond:crones de
vida.

No estd en manos de los pediatras modificar-
Ias pero si estd en nuestras conciencias la necesidad
de hacerlo. Debido a ello, pienso que las Instituciones
pedidtricas deben acercarse a los factores de poder
polftico y econdmico, y constituirse también ellas en
factor de poder.

Las palabras estdn muy gastadas, las estadis-
ticas congeladas, -es el momento de sincerarnos y
obrar,

No es exacto que los pediarras deben atender
concretamente las razones de salud y que para las
ofras dreas existen olros profesionales, otras técni-
cas; asf como la salud de un drgano hace a ia salud
general del individuo, asi también todos sormos miem-
bros de un mismo cuerpo social y no podemos actuar
independientemente uno del otro.

Cuando las personas no encueniran el medi-
camento adecuado a su enfermedad, recurren a cual-
quier- medio, atn los propios médicos.

La sociedad actual posee casi todos los recur-
s0s para combalir las enfermedades fisicas o men-
tales, En el afan por tranquilizar su espiritu, et hombre
desesperado encontro la droga hace mifenios, pero
nunca como ahora alcanzd a los nifios,

Para dar amor, el hombre debe conocer el

amor. El destino de los pueblos debe estar en manos

de los que aman, y los que aman deben luchar por
tomar esas posiciones de liderazgo,

Dr. Teodoro F. Puga
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PRONAP
Programa Nacional de Actualizacion Pedidtrica
de la Sociedad Argentina de Pediatria
Educacién a distancia

Dirigido a todos los pediatras del pais interesados en su actualizacién permanente.
Abieria la inscripcién hasta el 15 de marzo de 1993.
Informes: Entidad Matriz, Coronel Diaz 1971 (1425) Buenocs Aires,
Faxy Tel 821-8612, 824-2063 y 826-8827, y en las 36 Filiales de todo el pais.

EL DR. CARLOS GIANANTONIO
EN LA IPA

Con motivo del XX Congreso Internacional de
-Pediatria realizado en Rio de Janeiro a principios
de septiembre, la Asociacién Internacional de
Pediatria (IPA) renové sus autoridades en Sesién
Plenaria.

Por gran mayoria, el Dr. Carlos Gianantonio,
representando a nuestra Sociedad, fue elegido
para integrar el Standing Commitee de la IPA
durante el préximo periodo.

‘ INTERES MUNICIPAL
EN LA LACTANCIA MATERNA

El Intendente Municipal de Merlo ha resuelto
declarar de Interés Municipal a la Lactancia Ma-
terna, creando al mismo tiempo el Comité Per-
manente de Apoyo a la misma e invitando a los
demas Municipios a tomar idéntica accién a la
propuesta por Decrete n® 1526/92.

Ante la necesidad de fomentar la Lactancia
Materna por sus implicancias sociales y sanita-
rias, para protegeriaviday promover el bienestar
de Ia infancia, los considerandos del Decreto
especifican que los lineamientos propuestos por
las Metas SAP-UNICEF para los afios 90 estan
incluidos en el Programa Maierno Infantil de ese
Municipio. .

El Secretario de Salud de la Municipalidad de
Merlo, Dr. Carlos A. Devani, que ha tenido la
gentileza de enviar a nuestra Sociedad copia del
documento, manifiesta su compromiso con la
salud infantil y el apoyo de su drea atoda campa-
fia que en su beneficio emprendamos.

NOS VISITARON
REPRESENTANTES DE ALAPE

A mediados de septiembre se realizd en En-
tidad Matriz una reunion donde fueron invitados
los ex presidentes de la SAP, Secretarios y Pro-
secretarios de Comités y Subcomisiones, Profe-
sores de Pediatria y a la que concurrieron distin-
guidos pediatras latinoamericanos en su paso
por Buenos Aires desde el Congreso Internacio-
nal de Rio de Janeiro al que habian asistido.

El Dr. José M. Camarena Bolanos, Presiden-
te de la ALAPE, estuvo acompafiado por el Dr.
Delgadillo de Paraguay, Bartos Miklos de Bolivia,
Eduardo Urdaneta de Venezuela, Villamizar de
Colombia, Eric Saeltzer de Chile, los Dres. Julio
Lorenzoyde Ibarreta, José Maria Pefia y Mauricio

Gajer de Uruguay, el Dr. 1.Villa Elizaga de Espa-

fia, Enzo Duenas de Cuba, Daniel Pizarro de
Costa Rica, Benjamin Schmidt de Brasil estuvie-
ron acompafiados por sus esposas, a quienes se
obsequiaron ramos de flores.

Fue una oportunidad de confraternizacién,
donde la Presidenta de nuestra Sociedad, Dra.
Maria L. Ageitos les dié la bienvenida en nombre
de todos los pediatras argentinos. Tras unas
breves palabras del Dr. Camarena Bolafos, des-
pués del agasajo, se concreté una reunion no
oficial de ALAPE donde se dieron informaciones
de exclusivo cardcter administrativo.

La ALAPE es una Federacién de Sociedades
de Pediatria cuyos objetivos se fundan en propen-
der a la unién de la Pediatria Latinoamericana y
de lberoamérica dado que en los Gltimos afios se
han incorporado Espaiia y Portugal. Realiza pe-
ricdicamente los Congresos Latinoamericanos
de Pediatria, e! ultimo de los cuales se concretd
en Asuncion del Paraguay, y el proximo se cele-
brara en 1994, en San José de Costa Rica.
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Dr. Alejandro Rivarola

Alejandro Rivarola, nacié un 25 de febrero, en el verano de 1928.

Es posible que el calor del estio haya modutado de tal manera su existencia
que como padre; amigo y médico, tan solo pudiera juego brindar calidez y afecto a
quienes fueron sus amores, sus amigos y sus pacientes.

Todo lo bueno de las personas se percibe ya, y mas facilmente, desde sus
primeras afios, cuando todo es inmaculada esperanza, y culmina en la madurez y
mds alin en el ocaso, cuando la calma permite apreciar la densidad vital que las

" anima.

Muchos de nosotrcs conocimos a Alejandro, “oveja negra”, como practicante
del Hospital de Nifios de Buenos Aires, y luego como médico intemo, durante esos
afos dorados de la institucion, que se extendieron entre 1946 y 1958, cuando se
puso allf en marcha el proceso de una nueva medicina del nifio, sin distincion entre
clinica y cirugia.

El Dr. Rivarola encarnd en su persona la esencia de una actividad humana
comprensiva, afectuosa, cientifica y responsable, en bien'de los nifios, sus
pacientes. Fue desde siempre el hombre recto, confiable, sereno, y capaz, en el que
colegas, amigos y pacientes encontraron respuestas validas y sensatas.

Su estadia durante algunos afos en Tucuman, y su vinculacién de alma con el
proyecto del Hospital Nacional de Pediatria Social de Santiago del Estero, mostraron
su savia criolla y su amor por lo nuestro, con inverosimil transparencia.

No pudiendo soportar la pérdida del destruido proyecto santiaguefio, viajé a
USA, donde tanto en John's Hopkins, como en el Memorial Hospital de Nueva York,
ordend algunas ideas, aprendi6 nuevas técnicas y, seguramente, entregé tanto o
mads de lo que recibié de los que consideré siempre, después de José E. Rivarola,
como a sus maestros mas preciados.

En la década del 70, recorrié sin cansancio los ajetreados dias y las noches
de la guardia del Hospital de Nifios Ricardo Gutiérrez y al mismo tiempo, desde el
Departamento de Educacion Médica de la Secretaria de Salud Publica de la
Municipalidad, contribuyé decisivamente al establecimiento de las Residencias
Hospitalarias.

En 1976, junto con otros colegas y amigos deblo dejar su querido Hospital,
pero buscd otro &mbito, el del Hospital Haliano, donde durante largos afos lider la
cirugia infantif de nuestro pals.

La dltima parte de su vida la pas6 junto con su familia en USA, donde falleci6
&l 9 de abril de 1992.

Queda tanto de la estela de Alejandro Rivarola, que no es factible expresarlo
en términos concretos y objetivos, pues fuera de lo que construyé y ayudé a
construir con sus ideas y con sus manos, mucho mas queda que no es tangible, que
se volco en sus mensajes cotidianos, que solo traian estimulo, cordialidad,
creatividad y alegria de vivir.

Valga el recuerdo para muchos que atesoramos la figura de Alejandro
Rivarola como la de un ser de excepcién, como un querido amigo y un gran medico.

Dr. Car.los A. Gianantonio.
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DOCTOR FLORENCIO ESCARDO
, (1904-1992) |

Quienes loconocieron aseguran que no podran
olvidar, sobre todo, su pasion. Frente a lo que
considero injusto, intolerable o anacrénico, opuso
su criterio con fervor y el tiempo se ocupé muchas
veces en no desmentirlo.

Desde muy joven su polémica actitud, que le
valdria no pocos criticos, se orientd hacia los
aspectos psicoemocionales y sociales de la pedia-
tria. Su pensamiento tuvo siempre vocacién de
concretarse en hechos y desde la catedra y la

- practica profesional fueron cristalizando en avan-
ces que hoy vivimos como evidentes e insoslaya- -

bles: la lucha contra el hospitalismo y su dramética
incidencia en la salud del nifio, lo que llevé a hacer
de la internacién conjunta una condicién de efi-
ciencia ineludible; la incorporacion de las asisten-
tes sociales y las psicélogas en el equipo de salud
pediatrico, el respeto por el derecho del nifio a ser
considerado persona, sujeto y eje del accionar
pediatrico.

Los comienzos de su actividad asistencial en la
Maternidad Samuel Gache del Hospital Rawson
manifiestan su preccupacién por el recién nacido,
pero su principal aporte fue, desde agosto de 1926
y durante 45 afios, en el Hospital de Nifios Ricardo
Gutiérrez del que fue Director.

. Quienes compartieron ese dilatado tiempo re-
cuerdan con qué carifio evocaba a su maestro, el
Dr. Aquiles Gareiso, Jefe del Servicio de Neurologia
del Hospital. Florencio Escardé recorrio todos los
pasos de la Carrera Hospitalaria y Hlegé a Jefe de
Servicio de su querida Sala 17 el 25 de septiembre
de 1957. Algunos ejes de su trabajo marcaron a
fuego su actividad: la introduccién de |a bacteriolo-
gla en el Hospital de Nifios.

Su actividad académica se inicid, y él mismo se
enorgullecia al mencionarlo, cuando ingreso, a los

12 afios, en el Colegio Nacional de Bushos Aires.

Ingresé en la docencia universitasia y llegé a ser
profesor titular de la Segunda Catedra de Pedia-
tria, el 28 de diciembre de 1956. Ejerci6 durante 13

10
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afos como Profesor Titular. Decano de la Facultad
de Medicina en 1958 y después Vicerrector de la
Universidad de Buenos Aires, pudo transformar
desde alli el régimen del Colegio Nacional de
Buenos Aires, hasta ese momento sélo de varo-
nes, en colegio mixto. Precursor de este tipo de
ensefanza recibid duras criticas por la iniciativa
que le valié un nuevo frente de polémica.

De su Cétedra quedarcn dos aulas, un Centro
Audiovisual importante, un pabellon de psicologia
con ocho consultorios y una sala para terapia de
grupo, una Unidad Metabélica completa, el primer
Laboratorio de Bacteriologia pediatrica que dirigio
una de sus discipulas mas queridas, Adela Caria,
un Laboratorio de Microguimica, un Laboratorio de
Isétopos controlado por la Comision Nacional de
Energia Atédmica. Tuvo dos Residencias en su
Catedra, la de Clinica Pediatrica. y creé la de
Psicologia Clinica. Creé Centros de Estudios es-
pecializados en distintos temas, creé la Escuela
para Padres en el Hospital de Nifios y estimulé
tareas de investigacion con grupos de especialis-
tas que se congregaron alli.

Laamplitud de sumiradale llevé a instituiren su
catedra el trabajo en terreno. Habfa que incluir los
aspectos sociales de las familias a las que se
asistia. Asi, sus alumnos tuvieron oportunidad de
realizar experiencias de trabajo asistencial y co-
munitario como extension universitaria en la Isla
Maciel y darse cuenta de aspectos hasta entonces
no valorizados en la practica hospitalaria.
Implementé entonces temas de atencion primaria
que hoy son comunes pero para los cuales debié
luchar contra los prejuicios de la época.

Este hombre que decia de si mismo “Soy un
pensador solitario, poeta, escritor, periodista, acti-
vidades que significan el ejercicio de la persona”,
no podia hacer de su vida sino un despliegue de
potencialidades. Su sensibilidad desbordé en la
literatura y desde joven colaboré en el Diario Criti-
ca junto a Conrado Nalé Roxlo. Mas tarde, Piotin
de Macramé seria laironia y el estimulo del pensa-
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miento critico. Desde El Mundo, Clarin, La Razdn
y hasta hace pocas semanas en La Nacién, nos
ofrecié la prosa del observador irénico, la mirada
del humorista agudo sobre las debilidades coti-
dianas. :

En la Sociedad Argentina de Pediatria fue
Miembro Titulary como Director de Publicaciones,
Director de Archivos Argentinos de Pediatria entre
los afios 1947 y 1949. En el afio 1984, al finalizar
ia Presidencia del Dr. Teodoro F. Puga y al iniciar-
se la del Dr. Carlos Gianantonio, fue nombrado
Miembro Honorario de la Sociedad.

Varias generaciones de médicos se conmovie-
ron con sus editoriales en la Revista Roche. Elcine

también guarda su pluma de guionista; en 1949 La

cunavacia narrabalavida del Dr. Ricardo Gutiérrez,
primer Director del Hospital de Ninos de Buenos
Aires.

Escardd fue miembro titlar de la Academia
Argentina del Lunfardo, y no por casualidad. En

qué esquina te encuentro, Buenos Aires y lLa

ciudad que conoci, sus tangos musicalizados por
Atilio Stampone, sellaron para siemprela identidad
portefia de este pediatra nacido en Mendoza en
1904.

Y sus libros...Desde sus aportes cientificos,
Neurologia Infantil, que escribié con su maestro
Aquiles Gareiso, su importante libro La pediatria,
medicina del hombre, que marcé un hitoimportante
dentro de sus publicaciones, lo mismo que Moral
para médicos, Carta abierta a los pacientes.

Su preocupacion por la familia dio forma a dos
libros de muchisimas ediciones: Anatomia de la
Familiay Sexologiadela Familia. Productode su
actividad en la Maternidad del Rawson fue su
Manual de Puericultura. Lo que hoy hablamos de
prevencién y promocion de la salud, podemos
leerlo con deleite en este libro, como también en
Los alimentos del nifio pequefio, escritc en
colaboracion con el Dr. Mario Waisman, La ina-
petenciainfantit, Abandonismoy hospitalismo,
El nifio asmatico, que escribié junto con los Dres.
Abraham Mosovich, Bernabé Cantiony A. Bencey
otros. Precurscr de los d‘e_.rechos del nifio, su cbra

La Sociedad ante el Nifio, El alma del médico,
:Qué es la Pediatria?, El médico y las gentes.

Escribié también sobre Eduardo Wilde, de quien
recordaba siempre la tesis sobre EIHipo. Y, enotro
orden, Cosas de Argentino, Un pueblo despier-
to, Geografia de Buenos Aires, Ariet y el disci-
pulo, Pinocho y Peter Pan, |a recopilacién de sus
articulos en Oh! y en los Nuevos Oh!, Los dere-
chos del nifio... y tantos otros.

En su C4tedra textos y escritos circulaban como

" moneda cotriente. Hemos rescatado uno de estos

papeles y lo reproducimos separadamente para
poder compartiflo con nuestros pacientes, en la
saia de espera. Es La definicion de un nifio que
ha quedado grabada en el célido recuerdo de
muchos de sus ex-alumnos.

Sihojeamos en labibliografia que el Dr. Escardd
recomendaba con énfasis, nos encontraremos con
el Informe John Bowlby de 1948/50 que en 200
paginas se ocupa de los cuidados maternos y la
salud mental. También con la Medicina psicosocial
de John Holliday, y con el texto editado por el
Centro Internacional de la Infancia de Jenny Aubry,
de 1955, que se llam¢ La carencia de los cuidados
maternales. Recordaba también con admiracion a
Weiczaker, a Rof Carballo y a René Spitz de quien
tomd muchas cosas para difundir sus ideas. Tam-
bién encontraremos muchas de sus ideas en escri-
tores posteriores: lo que Klauss y Fanaroff, en su
libro sobre Neonatologia, mencionan, como el ca-
pitulo en el que Kenell habladel Vinculo, ya Escardé
lo habia dicho muchos afios antes. Como asi
también otros temas que abordan los etdlogos
Konrad Lorenz y Deustcher.

‘Gran demécrata y humanista, fue un hombre
que se adelanté asutiempoy marcé uncamino: en
la Argentina puede hablarse de una pediatria‘an-
tes y una pediatria después de Florencio Escardd.
L a lucha frontal contra el hospitalismo, la pediatria
como medicina de la familia, la consideracion de
las vertientes emocionales y afectivas en el diag-
nostico y tratamiento de las enfermedades de los
chicos y la defensa del nifio como persona tienen
la firma para siempre de Florencio Escardd.

i1
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PREMIOS 1993

Premio Tema

Inscripcion hasta Entrega

Sociedad Argentina
de Pediatria

Pediatria General

En los actos de

Abraham Minujin

‘ celebracién del
13/8/93

Vinculo Madre-hijo. Lactancia Materna. Aspectos Sociales diadela
Pediatria en
OsIM Salud Infantil Octubre 1993
Informes: Entidad Matriz
BECAS 1993 ' N
DE INVESTIGACION (DURACION 1 ANO)
Beca Cantidad Tipo Remuneracicn Inscripcion hasta Duracion
Bunge-Born 2 Investigacion Pediatrica Sueldo Beca 14/5/93 2/8/93
N s Iniciacion del al
Roemmers .
2 Investigacion Pediatrica CONICET 30/7/94
DE PERFECCIONAMIENTO (PRIMER SEMESTRE)
Beca Cantidad Tipo Remuneracion Inscripcion hasta Duracicn
Bunge-Born 3 Pediatras de zonas Sueldo Beca 1/3/93
alejadas a propuesta del Iniciacién del ~ 1211798 al
Director de la Regién CONICET 30/7/93
DE PERFECCIONAMIENTO (SEGUNDO SEMESTRE)
Beca Cantidad Tipo Remuneracion  Inscripcion hasta Duracion
Bunge-Born 3 Pediatras de zonas Sueldo Beca 2/8/93
alejadas a propuesta del Iniciacion del 30/6/93 al .
Director de la Regidn CONICET 31/12/93

En Entidad Matriz puede obtenerse mayor informacion sobre estas becas, y através de la Red Académica se informa sobire otras

becas y cursos.

TRIBUNAL DE EVALUACION PEDIATRICA

Se celebra este afio el 252 Aniversario de la creacién
del Tribunal de Evaluacion Pediatrica desde el cual se
fueron instituyendo los titulos profesionales de Médico
Pediatra (desde 1967), Médico Neonatélogo (desde
1974), Médico Cirujano Infantil (desde 1967), Médico
Cardidlogo Infantil (desde 1986) y Médico Neurélogo
Infantil {a partir de 1985). El TEP ocupé también un
lugar importante en la acreditacién de Servicios de
Pediatria en todo el pais constituyéndose en un refe-
rente de nivel para la salvaguarda de la idoneidad
profesional. :

En el marco de las celebraciones del 812 Aniversario
de la SAP, el Dr. Alfredo Larguia, Presidente del TEP
desde su creacién, se refirié a la trayectoria del Tribunal

12

que otorgd 1942 titulos de Médico Pediatra, 174 titulos
de Neonatologo, 49 de Cardidlogo Infantil, 85 de Ciruja-
no Infantil y 46 de Neurdloge Infantil. A nivel nacional
estos titulos cuentan con el reconocimiento oficial desde
1977 -el de Médico Pediatra-, desde 1987 el de Neona-
télogo, y los demés, desde 1988. Asimismo, distintos
gobiernos provinciales acreditan a sus profesicnales a
través del TEP y se esta trabajando para una homolo-
gacion de estos titulos en todo el pais.

Una de las iniciativas mas recientes del Tribunal es
la2 propuesta para la recertificacion periddica del titulo
profesional, como respuesta al desarrollo tecnolégico,
& la necesidad creciente de actualizacion y su adecua-
cién a la realidad de la pediatria nacional.
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MOVIMIENTO HACIA LA i -

RED DE
ATENCION PEDIATRICA

Enla Region Metrb}aolitanaq

- - I. 0l
La necesidad de realizar - »
 reuniones descentralizadas, ° _
fuera del dmbito de Entidad Matriz, | .
fue una de las propuestas por las que
los }‘epresentanres_dé[Movimierité c
- decidieron programar para este afio - - - .
actividades en las distintas Zonas. )




EL SUR

A partir del mes de agosto las reuniones del
Movimiento hacia la Red se realizaron en distin-
tas localidades. Avellaneda fue sede de ia reu-
nion de la Red para coordinar actividades con los
partidos de la Zona Sur.

En el Hospital Presidente Perdn (ex-
Finochietto) de Avellaneda, se desarroll6 el Se-
minario Taller Red de Servicios - SIDA. La coor-
dinacién estuvo a cargo de los Dres. Miguel A.
Naser, Beatriz Burbinski, Antonio Santamarinay

_ por los Dres. Marfa L.Ageitos y E. Biedak del

Movimiento hacia la Red.

Se realizé una mesa redonda en la cual par-
ticiparon el Dr. Alperto Manterola, la Dra. Vera
Giraudi y Miriam Bruno. Se trabaj6 en grupos con
los siguientes objetivos: Normas de deteccidn,
diagndstico y seguimiento clinico, de labaratorio.
y Red de referencia y contrarreferencia en Sida
pediatrico. Asistieron 108 participantes de Servi-
cios de Pediatria y Neonatologia, Infectologia,
Obstetricia, Salud Mental, Servicio Social, Enfer-
meriay Unidades Sanitarias de los ocho Partidos
del Conurbano Sur:Hospitales Pte. Perén, Fiorito,
Zonal de Wilde y Materno Infantil (Avellaneday,
Iriarte y Materno Infantil de San Francisco Solano
(Quilmes), Gandulfo (Lomas de Zamora), Bocuzzi
y Materno Infantil (Florencio Varela), Vecinal de
Lants, de Ezeiza (Esteban Echeverria), L.
Meléndez de Adrogué (Almirante Brown) y
Elizalde, Garrahan y Penna de Capital Federal.

Asistieron autoridades sanitarias del partido

de Avellaneda -Dres. Alejandro Oleiro y Sergio

Troiani-, el Dr. Sall Gleich de Lomas de Zamora,
el Dr. Jorge Moltedo de Quilmes y el Dr. E. Biedak
de la Ciudad de Buenos Aires.

A partir del intercambio, en el que se habld de
otras redes en formacién para el abordaje de
este tema, se vieron los aspectos en que podian
armonizarse ambas iniciativas. Se puso énfasis
en que uno de los objetivos de la Red es lograr
hacer complementarios los trabajos locales.

2

DEL OESTE

El Gltimo jugves del mes de octubre, se realizo
la segunda de estas reuniones descentralizadas
en la zona Oeste. El Hospital Alejandro Posadas
de Haedo fue sede del encuentro sobre el tema
La Redcoordinada por los Dres. Ricardo Straface,
Juan J. Cervetto y Miguel Fontana.

. Estuvieron presentes representantes de dis-
tintos Hospitales -San Miguel, San Justo, Zarate,
entre otros- quienes participaron activamente en
un taller de comunicacion sobre el tema a cargo
del grupo Humanizacién, con el elenco teatral

D M _J5a ™ |
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Los Calandracas que coordiné Andrea Maurizi.
Se trabajo especialmente la referencia y contra-
rreferencia de pacientes, lo que dio lugar a re-
flexionar sobre los cambios actitudinales que
posibilitan ia efectiva accién de una red de aten-
cion pediatrica.’ '

El Dr. Enrique Biedak expuso seguidamente
sobre la conceptualizacion de La Red y con la
Dra. Maria L. Ageitos informaron sobre los as-
pectos sobresalientes que cada reunién va su-
mando a esta iniciativa.

ZONA NORTE

Sobre Atencién del politraumatrizado, prehos-
pitalaria y primera atencion, se programo la reu-
nidn siguiente en la zona Norte. En el Hospital de
San Isidro, el Dr. Domingo Longo coordind el en-
cuentro, del que publicaremos mayor informacién.
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MAS SOBRI

En el suplemento anterior publicamos una sintesis

I

;

i

que trabajan en la atencién del nifio HIV. Tal coma consigr
y ampliacién. Invitamos a incorporarse a todos aque!loar

y recursos para compartir.
Asi, desde el Hospital Fernéndez nos informan g

pediatrica recae sobre la Dra. Patricia Coll {(int.180) y uu:
Servicio- ejerce en el arez de Neonatologia. g,
I

También, a pedido del Dr. Guillermo Muchinick, s

deteccion de HIV del Hospital Mufiiz dado que es un senvi

gue no realiza prestaciones masivas.




Para trabajar Criterios de calificacion de pro-
. Ecedimientos segtn niveles de atencién, se reali-

z4 en la SAP una reunién a la que fueron espe-
cialmente convocados Jefes de Pediatriade toda

¢+ la Regi6n.

] l“‘l

1y La Arquitecta Astrid Debuchy, enriquecié el
"} w oncuentro con el aporte de elementos criticos.

D E! propésito del tema era tratar de tipificar qué

porcentajes de atenciones de cada nivel se dan

Ili en cada tipo de establecimiento y la oportunidad

fue propicia para informar sobre la marcha del

 proyecto del Banco Mundial referido a Redes y
Silos. ‘

Este proyecto tiene dos componentes: SILOS
= (Sistemas Locales de Salud) y REDES. Unade
las Redes ya conformada es la Red Pediatrica
que ha sido tomada del trabajo que se venia

m

Este proyecto tiene dos Comisiones princi-
pales, una es Provincia de Buenos Aires y otra
es Municipalidad de la Capital Federal. Ambas
funcionan con el mismo marco y tienen instan-
cias de coordinacién que, se espera, seran de
gran acuerdo.

™~ M M

El proyecto lanzd, como primera actividad, a
nivel de Capital Federal, un relevamiento de

.

desarrollando en el Movimiento hacia una Red.

™ 1_
‘LA RED HIV : B

i Fsrmacnon con que contamos a la fecha sobre los grupos
imos, se trata de datos provisorios y con necesidad de ajuste
vigins y profesionales gue cuenten con técnicas, estrategias

Ie5ponsabilidad de la atencion de la patologia infecciosa
el Dr. Alejando Capdevilla -que incluimos por error en ese

|
dga la informacién publicada acerca del Laboratorio para
D EO arancelado que ofrece tecnologia y entrenamlento pero

s

SOBRE REDES Y SILOS

recursos fisicos, de equipamiento y humanos del
sector publico, del sector de la seguridad social
y del sector privado a partir de establecimientos
con internacién por encima de determinado nu-

mero de camas.

En esta instancia, en el ambito del sector
privado y de la seguridad social se van a relevar
solo establecimientos con internacion. Del sec-
tor municipal, en cambio, se relevara todo, inclu-
sive los Centros de Salud, consultorios, etc. Se

_intenta tener informacién sobre qué estableci-

mientos hay, qué modalidades de atencién brin-
dan, de qué equipamiento disponen, de que
recursos humanos.

Se programa ademas realizar un diagnéstico
del medio social y del medio econdémico de cada
una de estas unidades geograficas con un crite-
rio gue parte de los 14 Consejos Vecinales, como
espacios territoriales, dado que los Consejos son
proyecto de futuras Alcaldias. Utilizando como
instrumento datos censales, datos catastrales,
se esperaque en el nivel plblico este relevamiento
tendra una profu ndidad importante. Es laprimera
vez que se hace un diagndstico compartido con
ta seguridad social y el sector privado y es un
buen antecedente pensar que ya en la red de
pediatria se habfa empezado a tomar en cuenta
recursos del sector piblico de todas las jurisdic-
ciones, del sector de la seguridad social y de una
parte del sector privado. '

~ Elcriterio de la Comision Activadora al convo-

car a esta reunién fue compartir la informacion
para que todos quienes estuvieron trabajando en
el Movimiento hacia la red de atencién pediatrica
tengan conocimiento, a través de la gente que
esta participando en este proyecto municipal de
“Todos juntos por una ciudad saludable®, para
saber gue no son iniciativas contradictorias.

La reunién se cerrd con un trabajo grupal
acerca de la clasificacién de niveles de atencion
segun procedimientos que se realizan.




TRAUMA PEDIATRICO

Recibimos un informe epidemiolégico del Registra de
Trauma Pediatrico correspondiente al periode 1990-1991
que ofrece datos sobre 1810 pacientes de edades que
oscilan entre 1 mes y 17 afios.

Mas de 80 profesionales de todo el pais ha colabora-
do en este emprendimiento cuya finalidad es acopiar
informacién para concretar medidas tendientes a dismi-
nuir ¢l impacto de la enfermedad accidente en nuestro
medio.

Del informe enviado por el Dr. Alberto 1Aén, pueden
interpretarse diferentes dates, entre otros, los que ponen
de manifiesto el alto porcentaje de varones que debieron
ser asistidos (67.62%). Globalmente los accidentes por

deporte no superan el 2%. y al liegar al grupo de 10 a 14
afios alcanza el 4,5%. Es interesante destacar que en el
mecanismo de produccion de accidentes, predominan
ampliamente las caidas pero es también interesante
sefialar cuantos estan vincuiados al automovilismo, ya
sea en calidad de viajeros o de peatones que, en Ia cifra
global es la cuarta parte de los accidentes. Casi un 2% de
tos accidentes de moto son nifios menores de 1 afio, es
decir que viajaban acompafiando a sus padres. Se regis-
tra también que los casos fueron atendidos mayoritaria-
mente por guardia.

Quienes deseen consultar en su totalidad estos datos
pueden solicitarlos en |la Biblioteca de la SAP.
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COBERTURAS DE VACUNACION ~
en Menores de 1 afio (Sabin, Triple y B.C.G.) n
y Nifios de I afio (Antisarampionosa).

—

:;
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DIVISION _ MENORES DE 1 ARQ 10 Toral del P;fs
. v por Jurisdiccion. E +
POLITICA - * SABIN TRIPLE B.C.G. ANTISARAKPIOKOSA Afio 190]
TOTAL DE LA REPUBLICA 86,0 80,8 -104,8 108,8 .
b
Capital Federal. 84,2 80,7 136,4 1318 E y
"~ Buenos Aires . 88,9 82,8 114,86 118,4 1
_Catamarca 75,8 63,6 104,7 111,8 !
Cordoba o 84,0 75,9 94,7 87,7 ﬂ
‘Corrientes "+ 109.8 106,4- 119.7 120,2 g
Chaco - 94.6 91,8 128,8 113,6 “ X
Chubut 90,9 83,8 101,1 91,3 ﬂ
Entre Rics 86,8 87,9 101,3 102,7 El gltimo Consejo f
Formesa . 74,2 70,7 82,9 111,8 Consultivo de la SAP que E
Jujuy 90,1 83,6 96,9 102,1 se realizé en Mendoza en
La Pampa 88,3 79,4 104,3 82,9 el mes de noviembre de
La Rioja . 76,3 60,9 . 88,0 79,6 1992, propuso insistir ﬂ
Mendoza 93,6 93,5 100,5 109,1 ante las autoridades y los
Misionas 98,7 94,6 113,4 119,4 medios de comunicacién *
Neuquén 97,8 97,1 97,5 96,0 social, sobre la a
Rio Negro i 97,0 - 94,4 91,1 106,4 importancia y
Salta 63,1 54,3 82,1 80,2 trascendencia de
SandJuan. - 68,9 63,2 96,8 89,9 mantener la provision E
- 8an Luis ~; 96,1 92,3 - 116,4 96,2 necesaria de vacunas en
Santa Cruz 75,3 78,0 105,2 84,7 todo el pais, dada la ]
Santa Fe 90,5 81,6 89.3 142.4 informac:ién actualizada ﬂ
. Santiago del Estero 47,3 39,9 571 31,2 de [l,)f Dxrectar.tis d,e
Tucuman _ - 68,0 70,4 85,1 79,7 Region sobre déficits de
Tierra del Fuego 101,6 101,3 99,1 118,0 vacunds en varias ﬂ
. . . R provincias.



COEME

El Comité de Educacion Médica de la Socie-
dad Argentina de Pediatria, COEME, realizara su
XIV Seminario de la ensefianza de la Pediatria del
11 al 14 de junio de 1993 en la ciudad de Empedra-
do, Provincia de Corrientes.

Para los médicos y pedagogos pediatras que
realizan actividades docentes de grado y post-
grado en cualquier regién de nuestro pais, sera
ésta una oportunidad para conocemos, intercam-
biar experiencias y concertar metodologias y obje-
tivos docentes.

Para los participantes que concurran desde las
ciudades de La Plata y Buenos Aires, se ha previs-
to traslade y alojamiento en el Hotel Panambi,
sobre la costa del rio Parand, sede del Seminario.

Quienes deseen recibir asesoramiento e infor-
macion mas detallada, pueden dirigirse a Entidad
Matriz, Cnel. Diaz 1971, Buenos Aires, 0 concurrir
los terceros jueves de cadames, de 13a 15 hs., dia
de reunién del COEME, exceptuando los meses de
enero y febrero.

i.ﬂ

ﬂ PRIMERAS JORNADAS NACIONALES DE
MEDICOS RESIDENTES, MEDICOS EN

FORMACIONYBECARIOS EN PEDIATRIA
Buenos Aires, 17, 18y 19 de Septiembre de 1993

E Un grupo de Médicos Residentes, en el marcode

_ la Sociedad Argentina de Pediatria, sentimos la
inquietud de reunirmos con nuestros pares de todo el
pals, que se encuentran en distintos periodos de
formacién pediatrica en el postgrado inmediato.

N Nuestros objetivos son: a) Analizar la orientacion
11 delaformacion pediatrica en el postgradoinmediato.
= h) Promover la ensefianza de la investigacion

' cientifica en las distintas Residencias. c) Evaluarlas

B condiciones de eficiencia delas Instituciones piblicas,

privadas y de la seguridad social, para encarar la

formacion pediatrica. d) Posibilitar la integracion y el

s B intercambio de inquietudes profesionales, culturales

y humanas entre los médicos residentes en todo el

pais. ) Reflexionar sobre la insercion laboral al

finalizar la formacién.

jContamos con tu apoyo y participacion!

Para mayor informacion comunicate con la Sociedad

B Argentina de Pediatrfa, Coronel Diaz 1971 (1425) Buenos

Aires. Teléfonos y Fax 821-8612 y 824-2063 de 13 a 18 hs.

(Secretaria Gloria Alvarez), o con las Dras. Veronica Cranedi,
‘ ‘ B Hugo Fleitas o Maria Laura Blanco del Comite de Prensa y

Difusién de las Jornadas.
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SIMPOSIO NACIONAL
DE PEDIATRIA SOCIAL

En el mes de noviembre Neuquén serd sede
del VI Simposio Nacional de Pediatria Social. El
evento, de particular interés por la envergadura
de sus documentos y el compromiso de sus
participantes, es organizado por el Comité de
Salud Publica de la SAP y la Filial Alto Valle de Rio
Negro y Neuguén.

Informes e inscripeion: Coronel Diaz 1971
{1425) Buenos Aires y en la Filial, Pedro Palacios
425 (8300) Neuquén.

ENDOCRINOLOGIA
Estudio Epidemiolégico

A USTED LE SOBRA INFORMACION QUE EL
PAIS NECESITA

El estudio epidemioldgico lanzado en todo el
pais a partir del 1° de noviembre de 1991 se
encuentra en pleno desarrollo. Se ha establecido
una fluida comunicacién con pediatras de la Capi-
tal y de las siguientes provincias: Buenos Aires,
Tucuman, Mendoza, San Juany Cérdoba. Espera-
mos gue se sumen otras provincias.

Hasta fin de junio del 92 se registraron 107
pacientes que corresponden a: '

Hipotiroidismo Congénito: 43

Diabetes Mellitus Insulino Dependiente: 39

Tumores endocraneanos de ia linea media: 19

Cancer de Tiroides: 6

Se haintegrado a este proyecto, para trabajar
en conjunto, la Sociedad Argentina de Endocri-
nologia y Metabolismo, representada por la Dra.
Carolina Ridruejo. jBienvenida!l

Muchas gracias a los Doctores: C.Bazan,
R.Lobo Zavalia, P.Estévez, L.Saborido,
L.Colombi, E.Ayub, M.Miras, G.Rubio, Z.Santucci,
A.Cayssials, H.Raizman, L.Grufieiro, A.Chiesa,
M.Mastrichio, S.Chajin y V.Herzovich por partici-
par activamente, enviando los datos de las pato-
logias solicitadas.

En base a un simple célculo de proyeccién,
deducimos que estamos recolectando aproxima-
damente el 60% del total de los casos teoricos...

jAyudenos a encontrar el 40% restante!

i3
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DISCAPACIDADES

en Nifios y Adolescentes

Con una nutrida convocatoria de ptiblico, profe-
sionales, representantes de entidades y funciona-
rios comunales, se realizé el sdbado 13 de junio la
primera Jornada sobre Discapacidades en Nifios y
Adolescentes en el Hospital de Rehabilitacion “Dr.
Jorge", de Adrogué, partido de Almirante Brown,
organizado por el Grupo de trabajo sobre
discapacidades dela SAPyla Secretaria de Bienes-

tar Social del Municipio, con la participacién de

mas de 180 asistentes. Auspiciado por el Hospital
anfitrion y el Pequefio Cottolengo Argenting “Don
Qrione” de Claypole (equipo multidisciplinario de
profesionales), conté ademas con los auspicios de
la Federacion Médica del Conourbano (FEMCON).

La apertura del acto estuvo a cargo del Inten-
dente, Dr. Jorge Villaverde. Funcionarios del area
de Bienestar Social, Direccion del Discapacitado y
representantes de fuerzas vivas de la comunidad
dieron su apoyo incondicional al evento, cuyaidea
central fué la toma de conciencia de que la
discapacidad no es un problema de uno, sino de

‘toda la comunidad.

El titular del Grupo de Trabajo de la SAP, Dr.
Manuel Maza, resalté en su exposicién el deber de
todos en la integracién de las personas discapacita-
das en nuestra comunidad, ya que tienen derecho,
como miembrode lamisma, a unavidadignayplena.

Los profesionales expusieron acerca de los
distintos tipos de discapacidades y su prevencion;
el discapacitado en su hogar y el discapacitado
institucionalizado; escuelas especiales y talleres
protegidos; juegos,; recreacién y deportes. En gru-
pos de trabajo, se debatieron los temas animada-
mente, proponiéndose en las conclusiones pro-
yectos futuros, accesibles y posibles para favore-
cerlainsercion en la sociedad de las persenas con
discapacidad, derribando {as barreras que aislany
marginan.

En las conclusiones hubo acuerdo acerca del
rol de la comunidad como integradora, de la nece-
sidad de mayor accién por parte del Estado y de
efectivizar el cumplimiento de la legislacién exis-
tente, resaltdndose ademads la importancia de los
medios de comunicacidn para concientizar a la
sociedad.

La prevencion de las discapacidades involucra
al equipo de saiud y a toda la comunidad, debiendo
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coordinarse los esfuerzos. Se recalca la atencion
del embarazo como primera medida de preven-
cidn, asi como la necesidad de planes de atencion
materncinfantiles adecuados que contemplen los
estudios de fenilcetonuria e hipotiroidismo,
vacunaciones completas, control del lactante y
estimule del vinculo madre-hijo.

El equipo de salud debe respetar y apoyar a ia
familia y tratar de evitar la internacién, dejandola
como (ltimo recurso cuando no cabe otra posibili-
dad (abandono afectivo, enfermedad o muerte del
familiar que lo asiste). A los profesionales nos
compete humanizar las instituciones e integrarlas
a la comunidad. Para lograr esta apertura, deben
promoverse instituciones intermedias de educa-
cidn y trabajo, que ayuden en la reinserci6n social,
educativa y laboral.

Hay concienciade que no sélo existen barreras
arquitecténicas: muchas otras barreras: persona-
les, culturales, de transporte, socicecondmicas y
poiiticas provienen de la sociedad y deben ser
progresivamente eliminadas.

Servicio de atencion especializada tales como
escuelas y talleres se mantienen fundamental-
mente por el esfuerzo continuado de los padres y
profesionales del rea, siendo insuficiente el apoyo
del Estado. Este aporte serequiere paralostalleres
protegidos y centros de dia per medio de asesora-
miento, pequefos créditos, cursos de capacita- g "
cion, desgravamiento a empresas que apoyen a. 1|
los microemprendimientos, etc. g

En cuanto al juego, sin el cual no existiria la ’
rehabilitacion, es lo que permite a los padres “des-
cubrir” a su hijo, brinda el placer de jugary de crea"r
cosas, y permite afrontar situaciones, a veces f
conflictivas, que se resuelven con el lenguaje cor-- K
poral. Debe promoverse a través de las activida-
des cotidianas, y debe ser accesible en todo mo-
mento y lugar, por ejemplo enios parques y plazas,
para lo cual deben hacerse algunas modificacio-
nes en los equipos.

A sU vez, el deporte lleva a pammpar es una
herramienta gracias a la cual el nifio, se transfor-
ma, aumenta su autoestima y su relacién afectiva,
elvinculo conlos otros y su socializacién. El equipo |
de salud debe intervenir con el examen medlco
predeportivo. E
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En las ultimas décadas los
accidentes en la Argentina ocupan
la cuarta causa de muerte
considerando todos los grupos
etdreos que conviven en el pais,
son la primera causa de muerte
entre individuos menores de 35
afios. Esto significa un promedio
de 35 v 40 muertos diarios, de los
cuales 17 son mayores de 6 afios, 8
son adolescentes y 2 son menores
de un afio. La morbilidad
producida se estima entre

400 y 1000 lesionados

por cada fallecido.

Argentina tiene una tasa de
mortalidad por accidentes similar
a la de los paises desarrollados,
pero a diferencia de éstos no
cuenta con actividades lo
suficientemente efectivas, que

B coordinadas interdisciplinaria e
intersectorialmente, orienten hacia

ﬂ el control de este flagelo, haciendo
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de los accidentes un serio

problema de Salud Piiblica,

u provocando un desafio en el cual
se requiere de la convergencia de
estrategias, la participacion
multisectorial v del esfuerzo
conciente de toda la comunidad
para comenzar a controlarlo.

r B St evaluamos la importancia de
* los accidentes utilizando los
“Afios de Vida Potenciales

E Perdidos (AVPP)", vemos que
éstos son los causantes de la

mayor pérdida de afios, atin si

a tomamos la sumatoria de entidades
como cdncer y cardiopatias,

E hechos gue se ven claramente en
las victimas de edad pedidtrica.
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ACCIDENTES

Lo anteriormente dicho se ejemplifica comparando las muertes por
determinadas enfermedades y las que producen los accidentes:

«1 a4 aiios:
1 x Infecciones Intestinales*
t x Enf. Respiratorias

Accidentes: 2,3
Accidentes: 1,8

‘ 1 x Meningitis Accidentes: 9,5
f *5 a9 afos:
1 x Cancer Accidentes: 1,9
1 x Meningitis Accidentes: 2,1

1 x Enf. Respiratcrias Accidentes: 5,5

+ 10 a 14 afos:

1 x Cancer Accidentes: 2,5
1 x Neumonia Accidentes: 1,7
1 x Leucemia

Accidentes: 6,1

Conciente de esta situacién la Sociedad Argentina de Pediatria, a
través de su Comité de Prevencién de Accidentes ha encarado
acciones que trascienden la tarea asistencial y enfocan el tema desde
la prevencién. Para ello nos basamos en conceptos como “percepcidn
deriesgos”y laincorporacion de habitos de autocuidado, relacionando
estos puntos con el desarrollo psicomotriz y el ambiente en el que se
desenvuelve el nifio y su familia. '

Esta propuesta se encara desde cuatro areas de trabajo: la inves-
tigacién epidemioldgica: tiene como propésito crear, desarrollar,
‘modificar y evaluar instrumentos, con los cuales se pueda trabajar en

kepidemiologia y estadisticas, para elaborar programas que tiendan a

prevenir accidentes, debiendo poder ser aplicables, modificables y
evaluables.

Esta area se desarrolla con intercambic de experiencias en infor-
macidn nacional y extranjera conla que puedan elaborarse modelos en
los cuales se minimicen los factores o situaciones de riesgo.

La docencia y capacitacidn: Esta orientada hacia diversos secto-
res de la Comunidad, que por sus funciones son efectores naturales de
las acciones de atencién, promocién y proteccién de la salud.

En esta area se incluye la formacidn del recurso humano que por su
trabajo posterior, ejerza un efecto multiplicador, para ello se organizan
cursos con temas generales de prevencion y especificos acercadela
prevencion de accidentes.

-Miembros del Equipo de Salud, en especial a quienes realizan
acciones de Atencidn Primaria de la Salud y coordinacién.

-Miembros del sector Educacién. Docentes de los niveles Pre
Primario, Primario y Secundario.

-Alumnos de nivel terciario en carreras relacionadas con el sector
de Salud y/o Medio Ambiente en especial.

La tarea se hace desde un equipo interdisciplinaric que se encuen-

" tra capacitado en los diferentes aspectos que componen esta proble-
i.mética, permitiendo el perfeccionamiento y la actualizacién del tema.

Se organizan ciclos de conferencias, talleres de intercambios de
ideas y experiencias.




regiones v filiales

La difusién de informacién:
Tiene como propdsito brindar in-
formacion a la Comunidad, de
producir la concientizacién de la
problacién acerca del tema de los
accidentes, a través de una co-
municacion continua y adecuada;
primer paso hacia el logro de un
cambio de habitos. Para desarro-
llar esta actividad se utilizan tres
mecanismos:

Informacion masiva, Participa-
¢ién comunitaria, Publicidad.

- El tratamiento legislativo:
Encara las acciones que permiten
obtener una “Ley Macro” para la
prevencion de accidentes, para
luege focalizar en acciones pun-
tuales para cada sector involu-
crado, desde los distintos ambitos
legislativos, nacionales, provincia-
les o municipales. -

Estas cuatro dreas de accién

se sustentan en la Cooperacién -

Técnica entre diversas entidades.

Esta area establece canales
de colaboracién cientifico, politi-
co y técnico entre los distintos
sectores, nacionales e internacio-
nales, publicos o privados para
favorecer elintercambio de récur-
508 humanos y de informacién
promoviendo la colaboracién en
proyectos de interés comun. Esta
drea nos ha llevado a coordinar
acciones y programas de activi-
dades con una variada red de
instituciones gubernamentales y
no gubernamentales.

GRUPOS DE TRABAJO
EN ENTIDAD MATRIZ

*» Los miércoles a las 13:15 se
redne el de Prevencion de
Maltrato Infantil.

* El primer martes de cada mes,
alas 12 hs,, se han reanudado
las reuniones mensuales del
grupo de Reumatologia Pe-
digtrica

16

REGION CENTRO-CUYO
IX Jornadas Regionales

En el Centro de Congresos y Exposiciones
+ “Emilio Civit” de la Ciudad de Mendoza,
se llevaron a cabo entre el 4y el 7 de noviembre,
las IX Jornadas Regionales
Junto a las de Hepatogastroenterologia infantil
y a la Reunion del Comité Nacional
de Gastroenterologia de la SAP.

Feliz y multitudinario encuen-
tro que rebasd los limites de la
Region, y que desde el acto inau-
gural al de clausura todo el Equi-
po de Salud Pedidtrico nos acom-
pafid con un alto nivel cientifico
reflejado en sus conferencias,
mesas redondas, simposios, se-
minarios, taileres y en una nutrida
e interesante muestra de posters
y trabajos libres.

Debemos destacar asimismo
las reuniones de gobiemno que se
realizarcn paralelamente, como
la de los Presidentes de Filiales
de la IV Region, la del Comité
Nacional de Gastroenterologia de
la SAP, los encuentros de
bioquimicos pediatras, el Regio-
nal de Enfermeria pediatrica y los
de Extensién comunitaria sobre
Asma y Sida.

Un parrafo especial para la
Reunién del Consejo Consultivo
de la SAP donde la Comisién Di-
rectiva y los siete Directores de
Region, acordaron interesantes
propuestas gue culminaroncon la
firma de un trascendente conve-

nio de colaboracion e integracion,

rubricado por los representantes
delas Sociedades de nuestropais,
Chile y Paraguay, Dres. Maria
Luisa Ageitos, Lionel Bemier y
Julio C. Nissen, que se suma al
firmado hace mas de diez afios

entre Argentina y Uruguay.

Pero, como siempre sefala-
mos, si la actividad académica no
va acompafada de muestras de
amistad y cdlida relacién huma-
na, los objetivos no secumplenen
su totalidad.

Si nos permiten un desliz
aportefiado, “los mendocinos se
pasaron”y quedan como testigos
las atenciones de todo el Comité
Organizador, el coctel inaugural,
las inolvidables cenas en casas
de miembros del Comité Qrgani-
zador, las visitas a la ciudad...y a
las Bodegas... :

Visitamos también el especta-
cular nuevo Hospital Materno
infanto juvenil que, con toda justi-
cia, lleva al nombre del pionero de
la Pediatria Mendocina, Daon
Humberto Notti, a quien perma-
nentemente se rindid homenaje
en estas Jornadas.

También desde aqui, un emo-
cionado recuerdo.

Gracias, Mendoza, por este
encuentro, por la calidez, por la
amistad que nos hizo sentir tan
bien, por los cantos de Villada
Achaval, Taranto, Puga, Vazquez,
Cristina Galoppo, por el humoris-
mo de Bustos y del Chacho
Ursomarso y por la sensacional
Amapola de Carlos Rezzénico...

Ahly por el sol y el buen vino!
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REGION METROPOLITANA
Segundas Jornadas

Educacién para la Salud fue el tema prepon-
"derante de las Segundas Jornadas de la Region
Metropolitana que se realizaron los dias 13y 14
de noviembre, en el Hospital de Nifios de San

M1 isidro.

Se convoco al equipo de salud y a la comuni-

dad a compartir los siguientes temas:

* Crecimiento y Desarrollo,

+ SIDA, Enfermedades diarreicas-Célera,

* Accidentes,

» Lactancia Materna,

+ Adolescencia y Adiccion,

* Rol de la Enfermera, del Docente, del Asis-
tente Social, del Adolescente y de los Medios
de Comunicacion.

Durante la Reunion Cientifica se entregé el

Premio Segundas Jornadas al mejor trabajo pre-
sentado sobre educacion para la salud.

REGION PATAGONICA
'Filial Alto Valle de Rio Negro y
Neuquén

Jornadas Patagdnicas

Las Jornadas Patagonicas de Pediatria y
Neonatologia se lievaron acaboenlasede dela
Universidad Nacional del Comahue los dias 21,
22 y 23 de octubre.

El temario general incluy¢ trabajos sobre
Infectologia Pediatrica, Pediatria Social y
Urgencias. |Esperamos conclusiones para

compartir!

'

£
I

Filial San Luis

Concretando una feliz |n|C|at|va comenzoen
la Filial el Cursc de Educacion Continua de tres
afios de duracién. Los interesados en participar
pueden ponerse en contacto con la Dra. Martha
A. de Iglesias, Presidenta de laFilial, en Lamadrid
847 (5700) San Luis. Tel. 0652 25182/27494.

regiones y filiales

REGION LITORAL
Filial Santa Fe

Del 26 al 28 de noviembre se realizaron las
Primeras Jornadas Interdisciplinarias sobre En-
fermedades Transmitidas por Alimentos en la
Ciudad de Santa Fe.

El mensaje de estas Jornadas orgamzadas por
la Reqién y la Filial, estuvo dirigido a todas las
personas relacionadas con las etapas de produc-
cion, traslado, venta o preparacién de alimentos y
a los responsables del control y diagndstico de las
enfermedades que pueden producir. Fueron invi-
tados médicos, veterinarios, técnicos e ingenieros
de alimentos, personal de hoteles, restaurantes y
locales de expendio masivo de comidas prepara-
das, de las ciudades de |la Region Litoral.

Las Jornadas contaron con la participacion del
Dr. Fernando Quevedo, responsable del area En-
fermedades Transmitidas por Alimentos de la OMS.

REGION CENTRO-CUYO
Se preparan las
IX Jornadas Regionales del NOA.

San Fernando del Valle de Catamarca sera
sede de las IX Jomadas Regionales que se
celebraran del 21 al 24 de mayo y que convocan
al equipo pediatrico del NOA y de todas las
Regiones que quieran compartirlas.

Un nutrido programa cientifico brinda expec-
tativa a este encuentro que organizan cuida-
dosamente las Filiales de la Regién Noroeste Ar-
gentino. Conferencias, simposios, workshops, te-
mas para la comunidad, temas libres y posters son
las modalidades elegidas para eltratamiento de los
temas. Disertaciones a cargo de especialistas,
como El nifio febril por el Dr. C. Gianantonio,
Patologia regional por la Dra. Elsa Segura de la
OMS, Sida pedidtrico en el mundo por el Dr. José
Strauss de USA abrirdn cada jomnada. Al cierre del
encuentro, la Dra. Maria L. Ageitos ofrecera una
conferencia sobre La SAP y la Lactancia Malema.

Los interesados pueden solicitar informacion
complementaria en la Filial Catamarca, Casillade
Correo n2 427, CP 4.700, Catamarca.
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Jornadas y congresos

De los Congresos del afio
. PERINATOLOGIA

Del 1 al 4 de septiembre el Centro Cultural General San Martin fue
escenario del IV Congreso Argentino de Perinatologia que convocé a
un importante nimero de profesionales para transitar por temas de
interés para toda la comunidac: Amenaza de Parto Pretérmino y el
Recién Nacido de muy bajo peso; Control de! Bienestar Fetal y
Asistencia Ventilatoria Neonatal; Tecnologias Apropiadas en
Perinatologia para esta regién de Américay Presentacion de Trabajos
Libres Agrupados y Conferencias Especiales.

Los invitados extranjeros fueron los Dres. Jeffrey Maisels del
William Beaumont Hospital of Michigan, EE.UU., Waldemar Carlo del
The Children Hospital of Alabama, EE.UU., Luis Cibils de fa University
of Chicago, EE.UU., la Lic.Enf. Miriam Faunes Pérez de la Pontificia
Universidad Catélica de Chile, los Dres. Ricardo Schwarcz, Ricardo
Fescina, Eduardo Sarué y José L.Diaz Rosello del CLAP (OPS/OMS)
de Montevideo, Uruguay.

Las cualidades personales de los invitados, todos de reconocido y
merecido prestigio, hizo muy amenas sus disertaciones, demostrando
que las dificultades que nos aquejan no les son extraias, a pesar de
pertenecer a centros desarrollados. Esto hizo que se revalorizara el
cuidadoso control de nuestros pacientes, embarazadas o recién
nacidos, antes que el sobrevalorar lo que puede brindar el aparataje
0 monitoreos, o sofisticados procedimientos.

Compartieron la organizacién de este IV Congreso la Sociedad
Argentina de Pediatria y la Sociedad de Obstetricia y Ginecologia de
Buenos Aires. La Presidencia Ejecutiva estuvo a cargo de los Dres.
Celia Lomuto y Osvaldo H. Parada, representantes de ambas institu-
ciones.

Asistieron 959 participantes, de los cuales una tercera parte fueron
enfermerasy obstétricas. De los médicos, casi 100 fueron Residentes.
Fue nutrida la concurrencia de representantes de todo el pafs.

El Seminario de Enfermeria Perinatal demostré la avidez de
conocimientos y también el elevado nivel que son capaces de alcan-
zar las enfermeras. Las Jornadas de Actualizacion para Obstétricas
resaltaron el nuevo rol de la Obstétrica y su insustituible importancia
dentro del equipo de salud perinatal. Es incomprensible el cierre de
muchas Escuelas de Obstétricas en varias Universidades del pais.

Se presentaron 154 trabajos libres y las Conferencias de cierre
fueron impactantes: La salud de los latinoamericanos, a cargo del Dr.
Eduardo Sarué, nos mostré la dramética realidad de nuestro continen-
te y también su esperanzado futuro que debe transitar un camino
distinto al del Primer Mundo. A través de EI Médico y la Familia, i Dr.
Carlos Gianantonic, nos demostrd con su acostumbrada sagacidad,
la importancia de considerar a nuestros pacientes como partes
indisolubles de un grupo familiar.

Este [V Congreso fue un espacio necesario, donde pudo enfatizarse
sobre la dramatica situacion perinatal de nuestro pais que produce 50
muertes por dia, mayoritariamente evitables. Frente a ello, el Compro-
miso Nacional en favor de la Madre y el Nifio, asumido en nuestro pais
para cumplir en el afio 2000, se presenta como un desafio pero
tambien como una obligacién muy concreta que debemos cumplir.
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VII JORNADAS
NACIONALES DE
ENTEROPARASITOSIS

En los primeros dias de octubre
Salta fue sede de las VIl Jornadas
Nacionales de Enteroparasitosis or-
ganizadas por la Filial Salta de la
SAP, :

Los objetivos del evento se cen-
traron en promover la investigacién
en el area de ia enteroparasitosis a
fin de lograr un diagndstico de la
situacion real del pais; capacitar el
recurse humano asi como estable-
cer las estrategias adecuadas para
la prevencion y control de las ente-
roparasitosis; actualizar los concep-
tos en quimioterapia y arbitrar los
medios para lograr la disponibilidad
de drogas. '

Farticiparon especialistas nacio-
nales y extranjeros. Entre éstos, los
Dres. Mauro y Keila F. de Marzochi,
de Brasil, tuvieron a cargo las Confe-
rencias de las Jornadas sobre “Ente-
roparasitosis, polucién y medio am-
biente” y “Parasitismos exéticos. Es-
quitosomiasis”. Por la mafana se
organizaron Simposios y por la tarde
una mesa redonda y un taller sobre
“Estrategias de prevencién y control
de las Enteroparasitosis”.

El éxito de la convocatoria da
cuenta del interés de los profesiona-
les y la necesidad de dar respuesta
adecuada al impacto de las en-
teroparasitosis en la salud infantil,

VIDEOS Y CASETTES

EnlaBiblictecadela SAP estan
a disposicion de los Socios 40
casettes y 29 videos de las graba-
ciones del IV Congreso Argentino
de Perinatologia. Podran ser
usados personalmente o para ac-
tividades docentes. Se incluyeron
los Cursos Integrados (I, Il y I})) de
Necnatologia, de Obstetricia, los
organizados para Enfermeriay los
de Obstétricas. También estdn
disponibles las 21 Conferencias y
las Mesas de Discusion.
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informacion internacional

' XX CONGRESO INTERNACIONAL

Con el patrocinio

de la Asociacion
Internacional de Pediatria (IPA),
tuvo lugar el XX Congreso
Internacional de Pediatria
del 6 al 10 de septiembre de
1992,

El Centro de Convenciones
Riocentro,

de Rio de Janeiro,

moderna estructura de
600.000 metros cuadrados,
fue escenario del Programa
' Cientifico
del Congreso.

En él se desarrollaron, como
es tradicional en estos multifudi-
narios Congresos, Sesiones
Plenarias diarias, Simposios y
Cologuios, Reuniones sobre
Progresos y Avances, Sesiones
de Temas Libres, Simposios
satélites, y un area de Posters,
donde fueron abordados los te-
mas vinculados a la salud infantil
_enelmundo moderno, agrupados

seqgun la subespecialidad pe- .

DE PEDIATRIA

. diatrica a la que pertenecian.

Los temas de las Sesiones
Pienarias incluyeron: Salud del
Nific en el Mundo, Status Actua-
lizado; Status del Abuso Infantil
en el Mundo; SIDA en nifios y
adolescentes, Status actualiza-
do y nuevas tendencias; Nuevas
tendencias en la Terapia Anti-
microbiana; Nutricién en el Re-
cién Nacido “Small for Date”,
Malnutricién, un problema real
en los paises subdesarrollados;
El nifio obeso; Hipertension Ar-
terial en nifios; La salud del nifio
y el medio ambiente; Enferme-
dades diarreicas, actualizacién;
Alergia Alimentaria; Enfermeda-
des Pulmonares Crénicas; Eluso
Clinico de DNA Recombinante;
Cancer en nifios; Traspiante de
higado en nifios.

Un espacio importante lo
ocuparcn los temas relaciona-
dos con la Pediatria Social.

Paralelamente se desarrolla-
ron reuniones de gobierno de
IPA, ALAPE y de-aigunas Socie-
dades Nacionales de Pediatria.

Las sesiones de IPA culmi-
naron con la eleccién de un nue-
vo Comité Ejecutivo cuyo presi-
dente, para los proximos tres
afios, serd Mamdouh Gabr de
Egipto. El cargo de Presidente
electo serd ocupado por Gavin
Arneil del Reino Unido, la Direc-
cion Ejecutiva por Robert
Haggenty de los Estados Unidos,
y, como Asesor Honorario se
designé por aclamacién al Dr.
lhsan Dogramaci de Turquia.

LaDra. Perla Santos Ocampo

oal 10 de septfemb're, Rio de Janeiro, Brasil

de Filipinas, Presidenta saliente
de IPA, se refirid a la importante
y fundamental tarea realizada

_durante mas de un cuarto de

siglo por el Dr. Dogramaci, en
beneficio de los nifios del mundo
y de 1a Asociacién internacional
de Pediattia. Un cerrado aplau-
so corond sus palabras.

Se sumaron también al en- -
cuentro representantes de
UNICEF, OPS y de la Organiza-
cion Mundial de la Salud, y una
importante exposicién comercial
de empresas farmacéuticas y de
la alimentacién, vinculadas con
la Pediatria.

- A pesar del esfuerzo del Co-
mité Organizador, se produjeron
algunos inconvenientes por la
distancia entre los Hoteles v el
Centro de Convenciones donde
se llevaron a cabo las Sesiones
y, ademas, porgue varios invita-
dos extranjeros, asl como mu-
chos pediatras brasilefios, falta-
ron a la cita, tal vez por la situa-
cién politica y la seguridad que
afectaron en ese momentoal pais
vecino.

Consideramos que se impo-
ne una profunda reflexién de la
Pediatria internacional, a través
de la IPA y las Sociedades Na-
cionales, para evaluar estos

‘multitudinarios eventos e iniciar

la busqueda de nuevos caminos
para que tantos esfuerzos eco-
némicos, académicos e insti-
tucionales, se vean compensa-
dos por logros que los pediatras
perciban con mayores niveles de
satisfaccion.
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informacion internacional

Costa Rica _
X CONGRESO LATINOAMERICANO
DE PEDIATRIA

Del 8 al 12 de agosto de 1994 se llevara a cabo en Costa Rica el;

X Congreso Latinoamericano junto con

el XVIl Congreso Panamericano de Pediatria,

el XVIl Congreso Centroamericano de Pediatria,

el lll Congreso Centroamericano de Neonatologia,

el X Congreso Costarricense de Pediatria,

el Congreso Latinoamericano de Fibrosis Quistica,

el Congreso Centroamericano de Cirugia Pedidtrica

y la | Jornada Internacional de Medicina del Adolescente.

La Asociacién Costarricense de Pediatria, que ha asumido la

,responsabilidad de la organizacién de tan importantes eventos

pediatricos espera la participacion de nuestros equipos. Todainformacién
puede solicitarse a su sede, Apartado 1654, San José, Costa Rica.

'POSMODERNIDAD

“Después de las revoluciones econémicas y politicas de
siglos pasados,
lo que toma cuerpo es el cambio de lo cotidiano.
Consistente en una acentuacion de las singularidades,
la personalizacidn sin precedentes de los individuos,
la diversificacién extrema de las conductas y gustos.
Esta cotidianeidad entra en nuestros consultorios
y de nada vale ponerle tranca,
porque la realidad tiene la llave maestra
y todos los dias pasa con cada nifio
o cada adolescenté"que consulta.”

Lo leimos en Posmodernidad News, Numero Especial para el
World Congress of Pediatrics editado por el Dr. Norberto
Baranchuk que, desde el primer Seminarioc que ofrecié sobre el
temaen 1990, cuestionay abre un discurso en el 4mbito pediatrico
que incluye: “ef desencanto por practicas y procedimientos que
aplicamos y ensefiamos otrora y hoy descartamos, la incer-
tidumbre frente al resultado de diagndsticos y tratamientos,
frente a la tecnologia y los novedosos programas de salud, la
fragmentacion de los paises, los sistemas de salud que afectan

ai quehacer pediatrico porque es este el estado general de las -

cosas y la pluralidad que se traduce en la aceptacion del otro y

‘por el otro, de su forma de ser y de hacer, con tolerancia,

humildad.y levedad no exentas de amor. Lo mejor que la
posmodernidad nos lega.”

At

o €3

AUSPICIOS

* |l Conferencia Internacio-
nal y Xll Jornada Nacional so- ﬂ
bre Juego, Juguetes y Juga-
dores. '

Sellevaran acabo enel eslu
dio Inés Moreno del 16 al 18 de ﬂ
noviembre de 1993,

* XVIll Jornadas de Actuali- E .
zacion Pediatrica.

Organizadas por la Filial Ro-
sario de la SAP se realizaron del
22 al 24 de octubre, )

* Curso pre-Congreso.
Avances en Ecografia Pediatri-
ca.

Organizadas por la Scciedad
Argentina de Radiologia y el Ins-
tituto de Enseflanza Audiovisual
en Diagnostico por Imdgenes se. *
realizaron los dias 26 y 27 de
septiembre.

* Vil Congreso Argentinoy ﬂ
XN Jornadas de la Asociacién
Toxicolégica,

| Congreso Latinoamerica-
no A.T.A.

y | Encuentro Latinoameri- ﬁ
cano scbre drogas de abuso.

Del 22 a] 25 de septiembre se
llevaron a cabo en la Facultad de ﬂ
Medicina.

* IX Jornadas Regionalesﬂ
del NOA.

Organizadas por la Filial Ca-
tamarca de la SAP se realizaran
del 21 al 24 de mayo de 1993. ﬂ

* [l Curso Internacional
sobre Fisiologia del ejercicioﬂ
en la infancia.
Direccién del Dr. Jorge Cerani.
Serealizara enfebrero de 1993 en
el Children’s Exercise and Nutri-
tion Centre de la Universidad de pm
Mc Master, Ontario, Canada. I |
Los interesados pueden
informarse en : Maipu 812, 82 L
Bs.As., tel. 322-2405 y 7249. E
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PUBLICACIONES RECIBIDAS

BFHI News, boletin editado por UNICEF como contribucién a la iniciativa
Hospitales Amigos de los Nifios, Quienes deseen participar pueden enviarinformacion
relevante, articulos breves, nolicias acerca de encuentros, ideas sobre estrategias
¥ écnicas para promover la lactancia materna en el marco de la causa de la infancia.

El material debe ser dirigido a Halen Ashton Fisher, Editor, BFHI NEWS,
Room H-4F, 3 UN Plaza, New York, NY 10017 Tel. (212) 303 7922

La Voz de las Madres. Afic 2, n? 3, julio/92. En este boletin del Comedor Infantil
El Tala (calle 815 bis, n® 2442} de Quilmes Oeste, cada texto implica una accion ¥
una genuina practica comunitaria. Compartimos su lema: Ninguna vive ni hace nada
sola. jGracias, madres de Quilmes!

Prevencién en la nifiez y en la juventud de las enfermedades cardio-
vasculares del adulto: es el momento de actuar. Informe de un Comité de Expertos
de la OMS. Ginebra 1990.

ULTIMOS LIBROS

Crecimiento y Desarrollo/Hechos y tendencias -Marcos Cusminsky y col.,
Washington, O.P.S. y O.M.S.,1988.

Uso Racional de los Medicamentos En Manejo de la Diarrea Aguda en Nifos
O.P.S. Y OM.S,, Serle PALTEX para Ejecutores de programas de Salud (N°23),
Washington, 1991,

Desarrollo Humano: Informe 1991 -Titulo original: Human Development Report
1991, traduccidn por Esperanza Meléndez vy Angela Garcia. Colombia, Tercer Mundo
Ed., 1991.

Historia de la Asociacién Médica Argentina 100 afios -Carlos Reussi y col.,
Buenos Aires, Prensa Médica Argentina, 1991.

Calidad y Costo de la Atencién Médica -Boletin de la Academia Nacional de
Medicina de Bs. As., 3er Seminario, Julic 1991.

Accidents in Childhood and Adolescence -M. Manciaux y C. J. Romer, Geneva,
W.H.O £ INSERM, 1991.

CAFFEY/Diagnostico por Imagenes en Pediatria -Frederic N. Silverman y Jerald
P. Kuhn, Buenos Aires, Panamericana, 1992.

Cirugla Uroldgica en Pediatria -Lowell R. King, México, Interamericana, 1992

Atlascolor/Temas de Angiologia Pedistrica -Cristdbal M. Papendieck, Bugnos
Aires, 1991,

Patologia Regional Argentina-Jorge Q. Goredner y col., Fundacigri Argentia, Bs.
As., 1991,

Prictica de la Audiometria -Emst Lehnhardt, 6ta. ed., Buenos Aires, Panamerica-
na, 1992 ’

La Adquisicién de la Lengua en el Discapacitado Auditivo -Rosa Orri de
Castorino, Buenos Aires, Magisterio del Rio de la Plata, 1890,

Didlogos en Pediatria -Vol. N*: 1-2-3-4- Julio Meneghello, Santiago, Mediterraneo,
1990. :

Medidas Para el Control de Infecciones Intrahospitalarias en los Servicios de
Neonatologia -Maria A. Sarubbiy col:, Buenos Aires, Fundacion Neonatoldgica, 1989,

Red Bool/Enfermedades Infecciosas en Pediatria -Georges Peter y col,, 22a.
ed., Buenos Aires, Panamericana, 1992.

Manuales de Estimulacion/12y 22 Afio -M. Isabel Lira, Buenos Aires, Galoc, 1983.
Conductas en Infectologia -Emilio Cecchini y col., Buenos Aires, EDIMED, 1992.

SIDA de la Biomedicina a la Sociedad -Rafael Néjera Morrondo y col., Madrid,
EUDEMA, 1980.

Pediatria -Angel E. Cedrato y col., Buenos Aires, El Ateneo, 1992,

VIDEO-CASSETTES
PEDIATRIC GRAND ROUNDS

* Hypertension as a Disease of Carbo-
hydrate Lipoprotein Metabolism
24/3/92

* The Recongnition, Diagnosis & Ma-
nagement of Immune Deficiency
Disorders in Children 31/3/92

* Dietory Factors and the Immune Sys-
tem 21/4/92

* Nevi of Clinical

28/4/92

Significance

= Latex Hypersensitivity: A Growing
Clinical Problem 5/5/92

*+ Theliaison Developmental Team: Qur
Experienrce With Children Exposed
to Cocaine in Utero. 12/5/92

* Prospects for HIV Vaccine 19/5/92

* Review of Pathophysiology of Neona-
tal Hyperbilirubinemia 26/5/92

= Diagnosis and Management update
of Testicular Torsion in Infants and
Children 2/6/92

* Syncope in Children and Adolescents
9/6/92

* Expanding Health Care Accessinan
Era of Cost Controls 16/6/92

* Smoking and Kids -All Pain, no Gain
23/6/92 .

* Advances in the Molecular Biology of
Cystic Fibrosis 30/6/92

* Meconiun Aspiration Syndrome: |5 It
Preventable? 7/6/92

« New Viral Pathogens 14/7/92

* Overgrowth Syndromes and Tall
Stature 21/7/92

* Integrated Approaches to End-Stage
Renal Disease for the 1990's 28/7/92

* Hydrocephalus 4/8/92
* Pediatric Neuroimaging 11/8/92

* Resugence of Rheumatic Fever
18/8/92

¢ Will You Help Me? Physician, Heat
Thyself 25/8/92

*+ Cytokines in Trauma 1/9/92

= Allergens and
8/9/92

Immunotherapy

* Clinical Pathologic Conference
15/9/92 '
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Grupo de aﬁniddd

LA SOCIEDAD ARGENTINA DE PEDIATRIA
ACORDO NUEVOS BENEFICIOS PARA SUS ASOCIADOS
EN LAS TARJETAS DE CREDITO
MASTERCARD INTERNACIONALY ARGENCARD

Desde hace casi un afo esta en vigencia el Grupo de Afinidad para los socios de la
SAP vy, con especial satisfaccion, podemos decir hoy que este beneficio que ha podido
acordarse con la Banca Nazionale de! Lavoro (BNL) cumple con las expectativas con
las que habia sido proyectado.

El permanente diglogo con la BNL ha permitido, ademés, ampliar los alcances del acuerdo
e incorporar nuevos beneficios exclusivos:

+» |las renovaciones de las tarjetas son sin cargo.

» pueden obtenerse préstamos personales Pronto en délares para la instalacion o
ampliacién del consultorio o para la adquisicién de instrumental médico.

* puede abrirse cuenta corriente con sobregiro autorizado de U$S 1.000, con un
minimo de requisitos y seguro de vida gratuito.

« tanto la cuenta corriente como la caja de ahorro incluyen, en forma gratuita, la
tarjeta OASIS, de servicios multiples que abre al asociado la posibilidad de
contar con un Servicio de Entrega adomicilio las 24 hs. del dia{E-24), un Servicio
de Atencion Telefénica con informacién miltiple (S-24), con un Débito Instanta-
neo por Venta Automatizada (DIVA) en mas de 10.000 comercios, y Cajeros
Automaticos de la BNL y de la Red Link.

el asociado tiene acceso preferencial a servicios de Seguros con amplios planes

de financiacién a través de las Compafifas que integran el Grupo Juncal.
- Seguros sobre mala praxis
- Seguros de vida
- Segquros para automotores . -
- Seguros para bienes del hogar, cuya cobertura incluye
robo, incendio, pérdida y responsabilidad civil.

Los socios pueden acceder también a planes de Jubilacion Privada.

La identificacién de Ia tarjeta como perteneciente a esta Sociedad, permite a los asociados
obtener beneficios y atencion preferencial en establecimientos relacionados con la medicina.

La tarjeta Argencard-SAP tiene validez regional —en Brasil, Uruguay, Chile y Paraguay-y con
ella accede a cajeros automaticos Link para obtener adelantos en efectivo. También se ofrecen
bonificaciones especiales en hoteles de Argentina y tarifas reducidas en alquiler de automdviles
a través de National Card Rental.

Quienes tienen fa cuota SAP al dia pueden incorporarse a este programa solicitando
la tarjeta Mastercard/Argencard/SAP en cualquiera de las sucursales BNL del pais.

También sin cargo alguno el asociado puede adoptar la Tarjeta
Mastercard Internacional con una cobertura que alcanza a 180
paises, y suma, a los beneficios ya descriptos, el Servicio de
Asistencia al Viajero extensible a la familia 0 acompanantes

La cuota societaria en la Region Metropolitana puede ser abonada por débito automatico.
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noticias

(COMO NOS INFORMAMOS?

En el primer semestre de este afo realizamos una breve encuesta entre
los alumnos que concurrian a los cursos de Entidad Matriz. Nos interesaba

saber por qué medio se informaban acerca de las actividades de la SAP y

estas fueron algunas de las conclusiones que obtuvimos:

Sobre un total de 107 consultas, de las cuales un 61% correspondia a
socios de la SAP y un 44% concurria por primera vez a uno de los Cursos,
el 55% se informo a través de las publicaciones (porcentaje gue lNegd al
83% en el caso de los socios), un 34,5% lo hizo a través de informacién
Persena a persona, y un 29% concurre habitualmente a la SAP y allf se
informa. Fue significativo saber que el 43% de los no socios concurren

MEJOR
EDICION

El libro Patologia Regional Ar-
gentina del Dr. Jorge O. Goroder y
colaboradores, editado por Funda-
cién Argentia, fue galardenado como
el tibro de medicina mejor editado
entre 1991 y 1992, durante la I2
Feria del Libro de medicina que se
realizé en la Facultad de Medicina

habitualmente en bisqueda de informacién a Entidad Matriz.

De las publicaciones mencionadas, un 66% manifesté informarse a
través de este Boletin, y un 53% a través de informacién mural (Afiches y
el periddico El Mural de la SAP).

NIETOLOGIA
Y
ABUELIDAD

—l

Se encuentra en
proceso de elaboracion
el Seminario sobre
Nietologia y Abuelidad
que se realizara el
sabado 15 de mayo
de8.30ai13hs.enla
sede de la SAP.

Se invitara a pediatras
en funcion

de abuelos y,
especialmente a
nuestros Miembros
Vitalicios y
Honorarios
Nacionales.

Eltema de la
convocatoria inicial
serd: Rol del Abuelo
pediaira en ef

Siglo XXI. .

El Seminario sera

E coordinado por los

f Dres. Mario

l Gutiérrez Leyton y

" L} Teodoro F. Puga.
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de la Universidad de Buenos Aires
en el mes de agosto. :

—

 TESORERIA -

La cuota societaria para los miembros de la Regién Metropoiitana ha sido
fijada en$ 15.- para los Miembros Titulares yen$ 12.- para los Adherentes con
menos de diez afios de asociados, en los meses de enero y febrero/93.

Recordamos que el pago puede realizarse en forma mensual a través de:

—Tarjeta Diners, Visa o Mastercard/Argencard - SAP por Débito Automatico,
llamando a SAP: 821-8612, 824-2063.

— Cobradores domiciliarios “Cobranzas Casati”
— Personalmente en SAP con cheque o efectivo.

h“
SALUTECA

La propuesta metodoldgica que ofrece el material audiovisual especialmente
preparado para apoyo de actividades de Educacion paralaSalud, se sustentaentres
premisas basicas: conocery aprender en libertad; conocer yaprender con autonomia;
conocer y aprender junto con otros.

Donde Ud. esté, puede abrirse un espacio distinto, alternativo, estructurado en
el dialogo, la cooperacion y la solidaridad. El material de Saluteca constituye un
recurso de apoyo para generar un espacio de reflexién abierta sobre la Promocién
y Prevencion de la Salud. :

Un nuevo audiovisual esta disponible en la SAP para su adquisicion:

RESPIRAR BIEN, AIRE PURO.,

Pocas enfermedades de la patologia infantil tienen tanta frecuencia como
aquellas que presentan catarros de vias respiratorias. Sus sintomas objetivos se
presentan de tal manera que siempre resulta ser en el ambiente familiar donde
necesariamente deben adoptarse las primeras conductas de prevencion y atencion
primaria. Esto obliga al educador a conocer y difundir en la poblacién conocimientos
que le permitan adoptar habitos, conductas y consultas oportunas que disminuyan
el dafio que esta patologia aguda o crénica pueda provocar. Este nuevo audiovisual
contempla, ademas, aspectos de polucion ambiental, habitos respiratorios y de
automedicacion, dado que a través de la funcion vital de respirar, estos factores
influyen decididamente en la calidad de vida humana.
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B EFICAZ en todo tipo de micosis
) RAPIDO en la eliminacidon de los hongos
B

~SIMPLE: 1sola aplicacion al dia
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JANSSEN

FARMACEUTICA

Mendoza 1259- (14281 Bs. As. Tel.: 783-3041/44
Lider mundial en investigacion antimicotica
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" tratamiénto dél grupo ¢
farmllar Se aconseja

®) L
LA'NVESTIGACION
UTILICE
MEDICAMENTOS
ORIGINALES

. PARA MAYOR INFORMACION ..,

DJ‘H’G!HSE AL LABORATOHJO : Tel: 783 341,88
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