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Comienza

Es su chiche preferido. Con su sonido nos cuenta
que estd contento y nos invita a jugar.

Lo esconde, y cuando fingimos sorpresa,

una carcaiada tan sonora como su juguete lo delata.

Todos disfrutamos del juego...Y eso es bueno
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de la sap

CONSEJO
CONSULTIVO

El 14 de diciembre dltimo |}

se reunio por primera vez el
Consejo Consultivo con los re-
cientemente designados Di-
rectores de Region.

Después de la lectura de los
articulos de los nuevos Estatu-
tos referidos al funcionamiento
del Consejo, el Presidente, Dr.

Osvaldo Blanco, plantedlos pro- |.

blemas externos que considera
mas acuciantes respecto del rol

de la SAP en la formacion del |
médico pediatra y de éste como

médico de familia. Se intercam-
bié sobre la importancia de for-
talecerla ensefianza de la aten-

cion primaria en pediatrialoque |

diolugar a la primera propuesta
del Consejo:

LA CI UDAD DE BUEN 0S AIPES

alD '-.CARLOS___"_ GIANANTOMG

Solicitar a los Directores |

de Programa de las distin-
tas Residencias de Pedia-

tria de todo el pais que ten- |
gan a bien considerar unin- |

cremento en la curricula de
los temas relacionados con
la atencion primaria.

Se enfatizo luego sobre la
importancia de la educacién
continua y se informao sobre el

papel que jugara el sistema

Interneten el programa que se
esta estudiando.

Después del informe de los
Directores, se traté sobre pro-

los distintos Comités de la SAP
Y S& propuso:

Que sea analizado el Re-
glamento que rige el funcio-
namiento de los Comités de
la SAP, en Ia biisqueda de
normas mads claras que evi-
ten problemas futuros.

Finalmente el Consejo visi-
t6 las obras del futuro Centro
de Docencia y Capacitacién
Dr. Carlos Gianantonio.

Ambas propuestas fueron
aprobadas en la Reunién de
Comision Directiva del dia 18
de Diciembre.

b Teodoro

; memorlan" El dlploma qued
blemas en las elecciones de [.-

'para rendlr homenaje aI Dr Carlosﬂ A-. Glanantomo

‘En el marco del Salon Dorado deI Teatro Colon 8| Jefe de
Goblerno‘--

Los Dres Dr O__

‘UStodla en Ia Somed ad

EL TRIB UNAL DE H ON OR

La Comisién Directiva confirmé las designaciones de los
Miembros del Tribunal de Honor elegidos en la Asambleg
General Ordinaria del 16 de octubre de 1996. Ellos son:

Dr. Oscar Anzorena
Dr. Mario Cesarsky
Dr. Jacobo Halac
Dr. Miguel A. Naser
Dr. Angel Plaza

De acuerdo con lo que establecen los Estatutos (Art. 1032)
ejerceran sus funciones durante tres afios y en ese periodo no
formaran parte de la Comision Directiva, del Consejo de Evalua-
cion Profesional, de la Comisién Ejecutiva de los Comités
Nacionales de Estudios, ni del Consejo de Publicaciones.




editorial

Argentma de Pedzatraa. ! ;
En estos momentos de la vz

FE ‘_ futuro, neceswan este compromzso




RENUEVA SUS AUTORIDADES
LA SOCIEDAD ARGENTINA DE PEDIATRIA

De acuerdo con lo
dispuesto por los nuevos
Estatutos, asumio sus
funciones la Comision
Directiva de la SAP;
asimismo se renovaron las
autoridades en todo el pais.
En cada Filial se realizan
elecciones para decidir
quiénes integraran las
respectivas Comisiones
Directivas. Asimismo,

las Filiales eligen los .
Directores de Region.

En este Boletin y en el
proximo, publicaremos la
nomina de autoridades

de cada Filial y los
Directores de Regicn que
hayan sido elegidos.

COMISFON DIRECTIVA 1996 1999

De izq. a de~., parados: Dres. Daniel Beltramino, Jests Mana Hey,
Aiejandrc Fer'an Diego Gustavo Faingold, Margarita Ramonet, Mario

Aagel Granoville,” Silvia Cristina. Garcia, Raul Sixto Mer=ach, Lidia

Pzrga, hugo Rubén Sverdict.. Sentados: Dres. wuan B. Ursomarso
Nicepres derte 29), Miguela Lapaco, Osvaldo Agustin Blanco (Presi-
dente), loracio Lejarraga (Viceprasidente 19%), E'ena’ Cisaruk de
Lanzotti. Gloria Muzzic de Galifano se encontraba en el exterior.

DIRECTORES DE REGION

Regién Metropolitana

Director Titular: Dr. Jorge A. Buraschi
Directores Asociados: Dr. José Luis
Cervetto, Dra. Beatriz Burbinsky.

Region Pampeana Norte
Director Titular:

Dr. Luis Garcia Azzarini
Directores Asociados: Dr. Alfredo
V. Morbelli, Dra. Liliana Tarico.

Region Pampeana Sur

Directora Titular;

Dra. Maria Cristina Redi
Directores Asociados: Dr. Guiflermo
Gallardo, Dr. Eduardo Rovedo.

Region Centro-Cuyo

Directora Titular: Dra. Ana Ceballos
Directores Asociados: Dr. Andrés
Gomila , Dr. José Ussher.

Region Noreste (NEA)
Directora Titular: Dra. Maria de los
Angeles Jorge de Casabella

Directores Asociados: Dr.. Adolfo
Emiro Andrectti, Dr. Ali Alberto
Dajruch.

Region Fatagénica Atlantica

[ rectore Titular:

Dra. Mar.a Esmeralda Vaccaro
Directores Asociados: Dr. Raul E.
Puig, Dr Héctcr L. Tejada.

Region Patagonica Andina
Cirector Titular: Dr. Julio Arcz
Cirectorzs Asociados: Dr. Jorge
Angaut Rocta, Dr. Luis Justo.

Region _itoral

Jirector Titular:

Dr. Armando Marchetti

Directores Asaciados: Dr. Carlos
Salazar, Dr.-Santiago Lavarailo.

Region Noroeste (NCA)
Directo” Titular: Dr. Enrigue Smith
Directo=s Asociados: Dr. Carlos

Carabafal, Or. GustavoMontenegro.

FILIALES

Filial La Piata

Presidente: Dr. M.guel Angel Esteban
Vicepresidente *% Dr. Canos D. Cipolla
Vicepresidente 2° Dra. Siivia Gonzalez
Ayala

Secretario Gene-al:
Grosso Od-iozola
Tesorera: Dr. Edgardo Sanz
Secretario d2 Astas: Dra. Lilia Vivo
‘Yocales: Dres. Liaia Casta, Ignacio Gofi,
Néstor Siri, Marzo3 Pardoni, José Maria
Castillo, Susana M. Larrafiaga, Susana
Jorge, Alfredo Beriolotti, Carlos Cafiada

Dr Juan José

Filial Regional Nort2

de la Pcia. de Buenos Aires
Fresidentz: Dra. Maria A Brasesco
Vicepresidente: Or. Fernando Alonso
Secretaria: Dra. Graziele Olocco
Tesorera; Dra. Liliana Tarico

Vocales: Dres. José L2oni, Enrique
Aguer, Omar Garcia, Alejandrina
Campane'la, Lilizna Ruiz

Filal Necochea
Presidznta: Dr. Daniel A Mohna
Vicepresidente: Dra. Susana Salas




de la sa

Secretario General: Dr. José Luis Calle
Secretario de Actas: Dr. Carlos Gallego
Secretario Cientifico: Dr. Javier Salas
Sec. de Relaciones Institucionales:

Dr. Gabriel Nieto Sudrez

Tesorero: Dr. Edgardo Polizzi
Vocales: Dres. Paula Urretabizkaya,
Pablo Serrangelli, Ivonne Vinueza,
Maria J. Goyhenespe, Néstor Valenti
Vocal suplente: Dra. Ema Zaracho

Filial La Pampa

Presidente: Dr. Eduardo Rodriguez
Vicepresidente: Dra. Maria I. Marquina
SecretarioGeneral: Dr. Américo Taborda
Tesorera: Dra. Laura De Uriarte
Protesorero: Dr. Miguel D'Astolfo

Sec. de Relaciones Institucionales:
Dra. Ménica Blanco

Secretaria de Medios: Dra. Maria E. Castro
Vocales Titulares: Dres. Julio Rodriguez
Arauco, Jorge Haddad, Emilio Cano,
Raul Coldngelo

Vocales Suplentes: Dres. Luis Obieta,
Cristina Cesaro, Jorge Lapera, Maria
Luisa Lastiri, Susana Frutos

Filial Bahia Blanca

Presidente: Dr. Ernesto Alda
Vicepresidente: Dra. Natalia Dido
Secretario General: Dr. Carlos Kohler
Tesorero: Dr. Daniel Maquez

Sec. de Asuntos Cientificos:

Dr. Roberto Buschiazzo

Sec. de Actas y Reglamentos:

Dra. Susana Gazzola

Sec. de Relaciones:

Dr. Guillermo Venara

Sec. de Publicaciones: Dr. César Garat
Vocales Titulares: Dres. Susana Elfiker
y Alicia Vacas

Vocales Suplentes: Dres. Eduardo
Teplitz, Cristina Liberti, Ricardo Flaherty,
Antonio Di Giglio, Carlos Castoldi

Filial Santa Fe

Presidente: Dr. Orfando M. Alvarez
Vicepresidente 1% Dr. Carlos Alico
Vicepresidente 2% Dr. Otmar Bertero
Secretaria General:

Dra. Graciela S. de Krivoy

Tesorera: Dra. Hortensia Parera
Protesorero: Dr. Norberto Paganini
Sec. de Educacion Continua:

Dra. Judith Pierini

Sec. de Regiones, Filiales y Delegacio-
nes: Dr. José Paladini

Sec. de Relaciones Institucionales:
Dra. Susana Savoré

Sec. de Subcomisiones, Comités y Gru-
pos de Trabajo: Dr. Nicolds Ghirimoldi
Sec. de Medios y Relacionzs Comunita-
rias: Dr, Carlos Pastore

Sec. de Actas y Reglamentos:

Dra. Teresita Solis

Vocales Titulares: Dr. Danifo Simez, Dr.
Alejandro Arévalo, Dr. Carios D’Addario

Filial Rosario

Presidente: Dr. Norberto A. Castelli
Vicepresidente: Dra. Maria Isabel Renny
Secretario General: Dr. Carlos A. Badias
Tesorero: Dr. Eduardo E. Nolfter
Secretaria Cientifica:

Dra. Ziomara Reeves

Sec. de Publicaciones:

Dr. Enrique Ansaldi

Sec. de Relaciones: Dr. Luis Besedovsky
Secretaria de Actas:

Dra. Gloria De Bernardi

Vocales: Dres. Velia Peralta, Amadeo
Trabattoni, Juan A. Moscoso, Juan José
Calvin, Ana Maria Cucurullo, Mariana
Lanzotti

Filial Rio Parana

Presidente: Dr. David Vainstub
Vicepresidente 1% Dr. Maric Bevilacqua
Vicepresidente 2% Dra. Amsiia Niveyro
Secretaria General: Dra. Gloria Retamal
Prosecretaria: Dra. Leda Biancolini
Tesorero: Dr. Hugo Vainstein
Protesorero: Dr. Radil Charvey
Vocales Titulares: Dres. Victor Paz, Edith
Schetini, Alejandro Musante, Fernando
Olmedo

Vocales Suplentes: Dres. Liliana de
Bisheimer, Maria Angélico, Eugenia
Sors, Daniel Rodriguez

Sec. de Comités, Dispensarios y Rela-
ciones Hospitalarias: Dra. Reina Vilar
Sec. de Educacion Continua y Ateneos:
Dra. Maria Elena Quiriconi

Sec. de Asuntos Profesionales:

Dr. Ubaldo Hure

Sec. del Interior:

Dra. Maria E. Castilla Mira

Sec. de Actas y Reglamentos:

Dra. Norma Enriquez

Sec. de Biblioteca: Dra. Alicia Sierro
Sec. Cientifica: Dr. Emilio Herrera
Tribunal de Honor: Dres. Juan Enrique
Mare, Lidia Toledo, Adoifo Goldemberg

Filial Reconquista

Presidente: Dr. Daniel Stechina
Vicepresidente: Dra. Maria Beltramino
Secretario General: Dr. Mario Buyatti
Tesorero: Dr. Rubén Pedicino

Secretario Cientifico: Dr. Daniel Codazzi
Sec. de Relaciones:

Dr. Alefandro Mansur

Secretariade Actas: Dra. Elba Contarde
Vocales Titulares: Dres. José Luis
Ruggieri, Agustin Carnicer, Celso
Vicentin

Vocales Suplentes: Dres. Silvia Strifezza,
Roberto Saucedo, Emma Ferrari, Ana
Rosso de Bled

Filial Mendoza

Presidente; Dr. Juan B. Ursomarso
Vicepresidente:

Dra. Maria E. Tripoli de Principi
Secretaria General:

Dra. Maria Cristina Méndez de Feu
Tesorero: Dr. Daniel Miranda
Protesorero: Dr. José Luis Femenia
Secretaria Cientifica: Dra. AnaM. Schroh
Sec. de Comités y Grupos de Trabajo:
Dra. Maria Graciela Saieg

Sec. de Actas y Reglamentos:

Dr. Guillermo Oliva

Sec. de Relaciones Institucicnales:
Dra. Adriana Médica

Sec. de Medios y Relaciones Comunita-
rias; Dr. Mario Marsano

Sec. de Publicaciones: Dr. Hugo Galdeano
Secretaria de Biblioteca:

Dra. Maria E. Caccavo de Estefan
Vocales Titulares: Dr. Rodolfo Tallei,
Dra. Delia Escobar, Dra. Florentina
Ponce

Revisores de Cuentas: Dres. Silvia
Cascarini y Mario Perez Elizalde

Filial San Juan

Presidente: Dr. Jorge Luis Castro
Vicepresidente: Dra. Adriana Posleman
Secretaria Cientifica:

Dra. Emilia Neri Romero

Secretaria General: Dra. Stella Pardini
Tesorero: Dr. Miguel A. Herrero
Protesorero: Dr. Bence Waicman Raboi
Sec. de Relaciones Publicas:

Dr. Miguel A. Greco

Vocales: Dres. Teresita Herrera, Analia
Constantini, Cristina Mufioz

Filial San Luis

Presidente: Dr. Eduardo R. Ramos
Vicepresidente: Dr. Carlos Camargo
Sec. General, de Actas y Reglamentos:
Dra. Gladys P. de Reta

Prosecretaria: Dra. Patricia B. de Vallgjos
Tesorera: Dra. Gladys B. Rodriguez
Protesorera: Dra. Ana Maria Calderdn
Sec. de Educacidn Continua:

Dr. Ricardo Demarco



Sec. de Subcomisiones, Comités y
Grupos de Trabajo: Dr. Néstor Demo
Sec. de Medios y Relaciones
Comunitarias: Dr. Roberto Clark
Vocales: Dres. Catlos Audicio, Fiora
Soule, Patricia Martinez

Filial Tucuman

Presidenta: Dra. Nélida Cusa
Vicepresidente: Dr. Alejandro Fuentes
Secretaria: Dra. Silvia Fabio
Prosecretaria: Dra. Susana Miceli
Tesorera: Dra. Raquel Urdaneta
Protesorera: Dra. Olga Raimondo
Vocales Titulares: Dres. Elsa Delgado,
Nelly Ruiz

Vocales Suplentes: Dres. Juan F.
Villalonga, Daniel Pizzo

Filial Salta

Presidente: Dr. Ricardo Daniei Jarma
Vicepresidente 1%

Dra. Silvia Musso de Baenas
Vicepresidente 2% Dra. Rosa Liliana
Mosqueira de Palma

Secretaria: Norma A. Villagarcia de
Verino

Tesorero; Dr. Luis Antonio Herrera
Protesorero: Dr. Humberto Gerardo
Aldana

Secretaria Cientifica:

Dra. Celia Rita Monla

Vocales: Dres. Gladys Pernas, Mabel E.
Vega de Guerrero, Elena Cortada de
Lombardero, Miguel Angel Kozameh,
Roberto Domingo Nazr

Filial Jujuy

Presidente: Dr. Néstor Alberto Zurueta
Secretario General:

Dr. Humberto Guerrero

Tesorero: Dr. Fernando César Fridman
Sec. de Publicaciones y Biblioteca:

Dr. Roberto Jesus Aranzamendi
Vocales: Dres. Arturo Gomez Borus y
Alicia Calderari

Filial Catamarca

Presidente: Dr. Alejandro Ralil Severini
Vicepresidente: Dr. Luis Angel Zurita
Secretaria General: Dra. Arsenia Moya
Secretaria de Actas:

Dra. Noem({ del V. Rosales

Tesorera:

Dra. Cristina Adriana Barrionuevo
Vocales Titulares: Dres. Elvira Marafini,
Eduardo Enrique Murta

Vocales Suplentes: Dres. Ricardo Seco,
Ruth Susana Olmos

Filial Lagos del Sur

Presidente: Dra. Adriana Bonfiglioli
Secretaria General: Dra. Maria Zalazar
Tesorera: Dra. Roxana Garcia

Sec. de Educacion Continua:

Dra. Gabriela Giannini

Sec. de Actas y Reglamentos:

Dra. Maria Marta Puga

Sec. de Relaciones Institucionales:
Dr. Jorge Nicolini

Sec. de Asuntos Cientifizos:

Dr. Carlos Fontana

Sec. de Medios y Relaciones
Comunitarias: Dra. Lucia Angaut
Vocales Titulares:

Dras. Fabiana Herbén, Mdnica Lopez

Filial Chaco

Presidente: Dra. Giloria Chiarelli
Vicepresidente:

Dra. Aura Gonzdlez Cdrdenas
Tesorera: Dra. Nora Garcia
Protesorero: Dr. Mariarno Serezo
Secretaria de Actas: Dra. Olga Rosas
Vocales Titulares: Dres. Azucena
Pereyra, Julio Meana, Carlos Posse
Vocales Suplentes: Dres. Juan Mario
Jacobacci, Dimas Picdn Paulino Sosa
Tribunal de Etica:

Dres. Enrique Goldemberg, Rosa Olga
Jajam, Fernando Alonso

Secretario de Prensa y Difusion:

Dr. Sergio Antinez

Sec. de Coordinacién Técnica:

Dras. Alicia Michelini y Mdnica Ohse

Filial Santa Cruz

Presidente: Dra. Maria Elena Palla
Vicepresidente: Dra. Inés Efcheverria
Secretaria General: Dra. Nilda Santorsola
Tesorero: Dr. Juan Carlos Schieda
Sec. de Asuntos Gientificos:

Dr. Radl Emilio Puig

Sec. de Publicaciones y Relaciones
Comunitarias: Dr. Osvaldo Scippo
Vocales Titulares: Dres. Héctor Tejada,
Bruno Eduardo Vivar, Pacffico Camero
Vocales Suplentes: Dres. Alberto Ortiz,
Reynaido Bimbi, Marcelo Aguirre

Filial Golfo San Jorge

Presidente: Dra. Marta del Cafio
Secretaria: Dra. Nora Gonzdlez
Tesorera: Dra. Maria José Nieto
Sec. de Publicaciones y Biblioteca:
Dra. Roxana Abrahan

Vocales Titulares:

Dres. Laura Quilen, Ménica Senfle
Vacales Suplentes:

Dres. Emesto Rappalini, Carlos Diaz

Desde hace algunos

anos la Sociedad Argentina
de Pediatria observa
atentamente los cambios
que vienen generandose
en las posibilidades de
atencion que ofrece tanto el
ambito publico como el de
la seguridad social, al
tiempo que genera
documentos acerca del rol
del pediatra, su formacion y
el campo de su actividad.
Encuentros de reflexion

y consenso dieron lugar a
notas que tanto a nivel
privado como publico
pusieron de manifiesto

el claro perfil que adopto
la Sociedad respecto de
temas vinculados con la
competencia profesional.

Acerca del médico
de familia

Nota enviada al Dr. Rodolfo Jara
el 30 de septiembre de 1996

En relacion al Curso de es-
pecialistas en Medicina Fami-
liar del Colegio de Médicos dis-
trito I, que Ud. dirige, desea-
mos hacerle llegar nuestro pa-
recer sobre algunos aspectos.

A nuestro criterio, el término
“médico de familia” se refiere,
mas gue a una especialidad
médica, a una concepcion
acerca de como puede un mé-
dico acercarse al grupo fami-
liar y establecer con ellos una
relaciébn de apoyo, compren-
sion, orientacion ante ciertas
situaciones, es decir un con-
sejero.

Ello existié durante muchos
anos en la medicina de adultos
y en la pediatria. En los tiem-
pos mas recientes, el pediatra



EL ROL

DE LA PEDIATRIA
EN EL CUIDADO
DE LA SALUD INFANTIL

continud en su rol de “médico
de familia” si entendemos,
como decia el Dr. Gianantonio,
que su mision principal es:
“ayudar, cuidar, curar tal vez”.
Asimismo multiples evidencias
dan fe que el pediatra ha sido
pionero de la atencién médica
primaria y el cuidado de la sa-
lud.

La Pediatria es la medicina
de la vida del hombre desde el
nacimiento hastala adolescen-
cia y por lo tanto no es una
especialidad, tal como habi-
tualmente se emplea este tér-
mino, sino una rama de la me-
dicina.

Por ello vemos con sorpre-
sa que se incorpore un médulo
de pediatria dentro de un cur-
so de “médicos de familia”.
¢, Qué sentido tiene ello?, ;se
pretende ensefiar pediatria a
través de un modulo? Un cur-
so de estas caracteristicas po-
dria tener lugar en zona aleja-
das del pais, para médicos
generalistas, donde no hay
pediatras, perc de ningunafor-
ma se justifica en Buenos Ai-
res. Créemos que resulta un
riesgo pretender “formar” mé-
dicos con cursos como éste y
estamos absolutamente con-
vencidos que los médicos que
aprueben el curso no estaran
capacitados para atender ni-
fios. Nos preguntamos si Uds.
confiarian la atencién de sus
hijos a esos médicos.

Estamos convencidos que
considerando la realidad ar-
gentina, en nuestro pais de-

ben diferenciarse bien la me-
dicina del adulto de la de los
nifos y adolescentes.

Entendemos que es muy
loable que se recupere los atri-
butos del médico humanista
en los clinicos y otros médi-
cos de adultos; los pediatras
ya los tenemos incorporados
y asi hemos actuado desde
los comienzos de este siglo y
asf lo entiende la comunidad
toda.

Por otra parte los progra-
mas de educacién continua
de la Sociedad Argentina de
Pediatria dan un lugar rele-
vante a la asistencia primaria
y a la educacion para la salud,

de la sap

como forma de tener presente
en todo momento la motiva-
cidén y actualizaciéon necesa-
rias para una adecuada aten-
cion.

Estas lineas de ninguna
manera pretenden producir un
agravio o desmerecer la labor
de Uds., muy por el contrario
s6lo manifestamos nuestra dis-
crepancia sobre estos aspec-
tos que tienen una gran impor-
tancia en la actividad médica
de hoy en dia ya que entende-
mos corresponde a la realidad
de la asistencia de los nifios y
adolescentes en gran parte del
pafs.

Con el convencimiento de
que Uds. comprenderan nues-
tra actitud de disenso, nos po-
nemos a su disposicion para
conversar sobre este tema de
tanta relevancia.

Las autoridades de la SAP adjunta-
ron a ésta la nota enviada en el mes
de diciembre de 1995 a las Obras
Sociales.

A las Obras Sociales

Nota enviada por las autoridades de la SAP a los
Directores Médicos de las Obras Sociales el 28 de diciembre de 1995

Como es de publico conoci-
miento existen desde hace va-
rios decenios antececentes en
el mundo entero sobre el rol de
la Pediatria en el cuidado de la
saludinfantil. Muy especialmen-
te tanto la Organizacién Mundial
dela Salud como Unicef, el Cen-
tro Internacicnal de la Infancia y
la Asociacion Internacional de
Pediatria han enfatizado la fun-
damental importancia de la Pe-
diatria como campo de accién
para el cuidado primario de la
salud, que comenzando desde
el nacimiento se proyecta a la
infancia, la nifiezy la adolescen-
cia de los seres humeanos.

Especificamente enla Argen-
tina desde hace mas de 40 afios

se han desarrollade programas
formativos de pediatras centra-
dos en el cuidado primario de la
salud del nific y del adolescen-
te. Lagranmayoriadelos 10.000
miembros de la Sociedad Ar-
gentina de Pediatria han partici-
pado de estos programas. Este
hecho le da a nuestro pais el
privilegio de contar, en la gran
mayoria de su territorio, con un
recurso humano suficiente en
nimero y formacién para enca-
rar el desafio de readaptar las
estructuras funcionales del sec-
tor salud ante la crisis actual de
financiacion del sistema, que a
todos nos preocupa.

Es por ello que la Sociedad
Argentina de Pediatria ve con
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preocupacion el avance de otros
profesionales médicos en la
atencion de los nifios. Esto es
particularmente notable en al-
gunos sistemas de Medicina
prepaga que han incorporado
“médicos de familia” para que
efectien la atencién primaria
de la salud en la poblacion in-
fantil que se asiste. Esta accién
se trata de justificar con el argu-
mento de que se reducen costos.

Deseamos enfatizar nues-
tra formal oposicién a este
hecho, no por un sentido me-
ramente corporativo, sino por
un respeto esencial aun prin-
cipio basico en la medicina
que es el de velar por los
“mejores intereses de los pa-
cientes”.

Hay tres conceptos que
avalan nuestra posicién: el pri-
mero es que el nifioc no es un
adulto pequefio, es un ser con
caracteristicas propias y que
atraviesa una etapa Unica de la
vida donde se desarrolla y se
forma su personalidad.

En segundo término es in-
negable gue la asistencia pri-
maria de los nifios ha sido efec-
tuada en nuestro pais por los
pediatras, que tradicionalmen-
te se han dedicado con gran
esmero a este tema y han sido
pioneros de esa modalidad de
atencién. Asimismo es innega-
ble que los habitos en la pobla-
cién estan arraigados en cuanto
a que “la atencién de los nifios la
hacen los médicos de nifios”.

En tercer término deseamos
aclarar que hay evidencias de
gue cuando un nifio es atendido
por un médico no pediatra los
costosnosolonodisminuyensino
que suelen aumentar. Como
ejemplo vale el hecho de que en
Medicina quienes tienen menos
experiencia piden mas estudios,
indican mas medicamentos aun
en situaciones banales y obtie-

La preocupacion persiste
Banfield, 4 de noviembre de 1996

Sr. Presidente S.A.P.
Dr. Osvaldo Blanco:

De mi mayor consideracion:

Hace 85 afios nacia como necesidad de la medicina, la Pedia-
tria, por la cudl siempre bregd la Institucién que tan dignamente
preside.

La entrada en vigencia del nuevo plan econdémico de Salud
pondra en escena al Médico de Familia quien se haré cargo de la
salud de fos nifios y adolescentes, y el Pediatra, en el mejor de los
casos, serd un consultor en las situaciones especificas en que sea
requerida su participacion.

La valorizacidn de la especializacion y dedicacion de muchos
de nosotros, que adoptamos a la Pediatria como nuestra razén de
ser, habrd caido en un vacio, posiblemente sin reforno, y asi, no
tendremos mds la alegria de trabajar de lo que mds nos agrada
(salvo en los hospitales, cuando a ellos se pueda acceder).

Nuestros consultorios no tendran mas el llanto ni las sonrisas de
los mds pequenios, ni las dudas o preguntas de los adolescentes,
el silencio... serd el inico presente, y el Pediatra... el gran ausente.

jQue no sea tarde cudndo todos hayamos abierto los ojos!

No dudando que la Sociedad Argentina de Pediatria sabrd
interpretar mi misiva y serd un interlocutor vélido del sentir de uno
de sus asociados, que manifiesta una real preocupacion de su
futurc como Pediatra, ante las autoridades del area de Salud para
el esclarecimiento de esta futura situacion. Me despido de Usted,
saludéndolo muy atentamente.

Dr. Jorge O. Villaba

nen peores resultados.

Desde hace mas de 25
afios la Sociedad Argentina
de Pediatria otorga la certifi-
cacion de médico pediatra y
actualmente haimplementado
un sistema de recertificacion.

El Consejo Nacional de
Certificacién Médica depen-
diente de la Academia Nacio-
nal de Medicina lo reconoce
como la Unica certificacion
pediatrica en nuestro pais.

Esto demuestra la perma-
nente preocupacion por mejo-
rar el nivel médico pediatrico
en pro de una asistencia opti-
ma del nifio. Dentro de los

planes de educacion continua
la atencién primaria de la sa-
lud, constituye uno de nues-
tros pilares fundamentales.

Estamos seguros que,
con escasas excepciones en
regiones apartadas, hay en
el pais un nimero suficiente
de pediatras y que ellos son
los mas idéneos parala aten-
cién de los nifos, ya sea en
el cuidado primario como en
la asistencia de mayor com-
plejidad.

Esperamos que estos con-
ceptos sean de utilidad para
lograr optimizar la atencion mé-
dica.




capacitacion continua

IMAGENES
EN SOPORTE
INFORMATICO

Ha sido prorrogada hasta el
30 de abril de 1997 la fecha
limite para la recepcidn de exa-
menes correspondientes al Cur-
so de Imdgenes en Pediatria
en soporte informatico.

gociedad A‘xg,enﬁua
de Pediatrid

Subcomisitn de

ducuctn GOt

Se encuentra abierta la ins-
cripcion desde el 12 de diciem-
bre del 96 y hasta el 30de marzo
del 97 al Curso de Educacion a
distancia que la Sociedad Ar-
gentina de Pediatria, através de
la Subcomision de Educacion
Continua, desarrolladesde hace
tres afios. Se inicia asi un nuevo
ciclo para el que se han progra-
mado los siguientes temas:

» Aspectos legales de la
Pediatria y Consentimiento
informado.

¢ Maltrato Infantily Abuso Sexual.

¢ Lenguaje.

e Enfermedades de Trasmision
Sexual.

e Micronutrientes.

» Shock en Pediatria.

* Recepcién del Recién Nacido
Normal: Vinculo, Apego.

¢ Avances en Inmunologia
Clinica.

¢ Problemas Frecuentes
en Oftalmologia.

e [ eche Humana: Recién
Nacido Pretérmino.

* Desarroflo Normal.

I e Cdncer en Pediatria.

3as. Jornadas Nacionales de Médicos
Residentes, Médicos en formacion
y Becarios en Pediatria

10 al 12 de abril de 1997
Ciudad Universitaria de Cordoba

Es nuestra intencion en estas Jorna- %&2 mmlmw
das que estamos organizando, lograrla PHELOS Y Facy
integracién de todos los pediatras en PRECARIOS EX PERprmg
formacion. e

S

En los entretelones de esta organi-
zacién, quedaran avances y retroce-
s0s, discusiones productivas, temo-
res, deseos, interacciones respetuo-
sas de trabajo, el aprendizaje...

No nos desanima el recorte presu-
puestario si bien la palabra costos es
una constante en cada una de nues-
tras sesiones preparetorias. No en-
tendemos explicita ni implicitamente los cambios que pretenden
introducir en politica de Salud, niimaginamos los intereses finales,
pero queremos estar empapados de lo que se decida porque
seremos los destinatarios y efectores de tales reformas.

Nos preocupa el futuro diagrama de nuestros hospitales, su
estructuracién actual y su destino final, queremos defenderlos
porque alli crecieron nuestros mayores, alli tenemos a nuestros
pacientes con su fortaleza o sus flaquezas, alli convivimos y es
donde ejercemos este hermoso oficio de la capacitacion médica.

Queremos, por todo lo consignado, asumir el compromiso y el
desafio que esta organizacién implica para que en esos dias de
jornada podamos tomar conciencia de nuesira realidad como
residentes, analizando con colegas de otras provincias argentinas
la problematica de salud integramente entendida del nifio, su
familia y el medio; como asi también de la nuestra en particular,
como producto de un sistema y para una sociedad que sufre
profundos cambios politicos, econémicos y sociales.

Para ello disefiamos un programa cientifico que contempla
algunos de los aspectos problematicos en salud infantil, preten-
diendo la abierta participacion de todos los asistentes.

Como necesidad imperiosa en este sistema de desajuste y
planificacién constante, pretendemos analizar el impacto de los
cambios en politica de salud, metodologia docente, realidad laboral
post residencia, dicotomia de lo aprendido y lo aplicable o por
aplicar, la vision actual y real de nuestro sistema de capacitacion y
evaluacién.

Finalmente y matizando con programas sociales pretendemos
que este emprendimiento genere una toma de conciencia, confron-
te nuestra realidad y experiencias comunes para que determinen
transformaciones prograsivas e interacciones ccn miras a mejorar
la calidad de atencion médica destinada a cudar la vida vy los
indiscutibles derechos del nifo y del adolescents.

Hasta el 15 de febrero podés presentar trabejos.

ComiTE ORGANIZADOR



Uno de los deseos profundas del hombre es
conocer el origen de las casas. En la medicina
occidental, el origen esta bajo el gldtano mas
antigue del mundo, en |la sla de Kos.

Alejada de los circuitcs turisticos habitue-
les, pocos son los herederos de aquella medi-
cina racional en estas latitudes que pueden
reflexionar bajo sus ramas.

Desde alli partié la inv:zacién pa-a que el Dr.
Teodoro F. Puga presentara alguno de siLs
estudios en el 352 Congreso Interniacional ce
Historia de la Medicina que se realizd en el mes
de septiembre.

Kos, habitada desde la temprana Edad ce
Brence, entreel 2.900y e 2.100 a.C., pertens-
ce al Dodecanato de Greciz y su patrimonio
arqueolégico esta vinculado estrechamente con
el arte y la ciencia de cuiar.

El Asklepeion, temglo Jde raverericia, salud y
arte, data probablemente del siglo 1V a.C. Las
demandas de la cultura occidental sobre integi-
dad, sacrificio y compasiéon de sus médicos
sanadores, tienen sus raices en las tradicionas
milicas de la antigua Grec:a que tuvc al deificadc

? s .
De Hipdcrates los primitivos médicos occidentales
aprendian la importancia de (a2 observacion y da Ia
aramnesis.

Bajo este pldtano que oy iiene 2.500 afios, ensefiaba Hipdcrates, padre de la medizina racional.

médico-heroe Asklepics como figura ejemplar
desde el *.500 a.C. hasta el 520.

Como expresa Ccnstantine J. Fallieras, la
antorcha de |la medicina, d=sde la antigliedad,
comc la [lama Olimpica, ha co~tinuade iluminar-
do las disputas sobre los cuidados de la salud, sus
inmuzables principios y sus dilemas persistentes.
Desde Iia mitologia prehomérica hasta el Corpus
Hipocratico, aprendimas acarza de Ios métodes
de ciagndstico y proaostico (oricinalmente
advinaciones del oracLlc), e mandamiento de
alivier el sufrimiento y 1a preservacion de la vida;
los horiores a la dedicacion personal a servir; a
imoortancia de la experencic y la experimenta-
cidn; los conflictos entrs la ciencia y las practicas
medicas alternativas y la necesidad e la educz-
cién publica y la verdad.

Cesde la histaria también rescatamos algunas
respJestas, como el castigo que Ze s impuso a
Asklzpios por excederse en szlvar vidas por mz-
dios divirics, ejercitandc |a soberbia v dejando de
lado la prudencia.

Fara el Dr. Epyros Marketos, Presidente cel
Congreso, destacado 1 s:oriador de la medicina,
residenie en Atenas, el advenimiento de
Hipécrates en e 460 a C. sefala un puente, Ln
eslanén entre la expesiencia de lo tradicional,
oriental, y las tendenc &s de |z medizina racional
occidenta), y esto revela un menszje profétizo
parala medicina actual. La medicina helénica q.le
estLvo basada en la ccexistencia dz |a tradician
Ask epiada y la Hipocrética racional, simboliza la
cooderazion de ambos s.istemas médicos, esen-
ciales para sintetizar conceptzs que llevan a solu-
ciores pcsibles en el tratamiento de los probie-
mas cel siglo XXI.

=stos Congresos, expresa el Dr. Teodoro F.
Puca, nos ponen frente a ur: campe de reflex'on
diferente. Las organizaciones hoy hablan socre




humanismo médico; instituciones gremiales, cien-
tfficas, los gobiernos, en el terreno de la salud ,
valorizan la humanizacion. La ética y la
humanizacion no se pregonan, se practican. Son
parte de la filosofia prdctica, pero se tienen que
sefialar aquellas cosas que han desviado a esta
medicina racional eminentemente ética y humana
de sus objetivos orginales.

Lejos de ubicarnos en una posicion que no
aliente el progreso médico y tecnolégico que ha
dado enormes avances cientificos a'la medicina,
es necesario reflexionar sobre motivaciones que
han colocado otros intereses por encima del bien-
estar del hombre. No estoy en contra de la moder-
nizacion: la industria de la alimentacion, la
instrumental méedica, la farmacéutica, la publici-
dad, todo debe estar al servicio del hombre,
respetdndolo. Esias cuestiones son las que se
movilizan cuando se abre un foro como este
Congreso de Historia de la Medicina que, a medi-
da que se fue haciendo cientifica, fue perdiendo
aquello del arte. No todos tienen la posibilidad o Ia
suerte de ir hasta el platano de Hipocrates, pero
es necesario reflexionar seriamente. Nuestros
centros de formacion deben asumir con respon-
sabilidad la orientacion que debe tener la ense-
Aanza dela medicina para los futuros médicos, los
contenidos humanisticos, cientificos, técnicos,
como ensefiar hoy la medicina. Es necesatio
hacer reflexionar a los jovenes.

“Cecilia Grierson, primera médica argentina”’,
y “Laatenciondelnifio enlaépocacolonial” fueron
temas abordados por el Dr. T.F. Puga que gene-
raron especial interés por la valorizacion de lo
autéctono y su enfogque pedidtrico.

i

SIMposios y congresos

EL JURAMENTO
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e Estableceré el Régimen de los enfermos
de ia manera que les sea mds provechoso
segjun mis facultades y mi entender evitando
todo mal y toda injusticia.

e Encualquier casa que entre no llevare otro
obieto que el bien de los enfermos, librdndome
de cometer voluntariamente faltas injuriosas o
acc'ones corruptoras y evitando sobre todo la
seqduccion de las mujeres o de los hombres,
libres o esclavos.

« Guardaré secreto acerca de lo que oiga o
vea en la sociedad y no sea preciso que se
divulgue sea o no del dominio de mi profesién,
ccnisiderando el ser discreto como un deber en
semejante caso.

Lna de las creaciones de Hipocrates fue el
Juramento que ha sido reemplazado por ague-
llc de que fue escrito hace 2000 afios. Después
de ir a Kos, escuchar lo que fue Hipocrates y
nutrirme de lo que fue la medicina hipocratica,
creo que tenemos que actualizar su validez.

En ef Asklepelon, el teafro grlego recrea la lectura del
Juramento Hipocréatico durante el Congreso.



“Par ms ninos fafices
en el siglo
|| meta lformativo N1

El Cor zreso se prepara para
serunespzcioabiertoalad scu-
s dncritica dz la produccion cienr
tifica orig ~al de los participan-
tes, asi ccmo de las conductas v
p-cgresos e distintas dreas de
la pediatr’z. Pretende ser zam-
bién un fcro de educacion para
pediatras y otros profesionales
de la salud a traves de una filo-
sof’a de nteraccion dinamica
cientifica v aersonal en las acti-
vidades cficiales con vistas &
establecer nuevos criterios
asistenciales y acciones de co-
operacion sntre grupos.

Los invitados del exterior ex-
pondran sus conferencias en
c3stellano. Javier Aristegui, Pa-
loma Jara. Juan Rodriguez
Soriano (Esoafia), Roger Glass,
Vicior Penzhaszadeh, Daniel
Schidlowy Carlo Wally (EE.UU.),

Foberto Rona (Inglaterra), Juan:

G. Tata Cimana (Venezuela)

confirmaron sus asistencia.
Hasta €i 15 de abril de 1997

pueden renitirse los resimenes

oare la preszntacion de Traba- |

.03 Libres. El reglamento y toda
dtrainformzcion puede solicizar-
3e e1 Entigac Matriz de la SAP,
aenlaFilial Vizndoza, Casillade
Correo 484 (5500) Mendoza,
Telefax (54; €1-261997

T' hi;a.-ms de %39 el (8
hiene ﬁrgenl:ﬂﬂs

Jorng

Podindria do la Palagonia

PEDIATRIA DE LA PATAGONIA

PLerto Natales fue &l ugar elegido para las IV Jornadas
Chileno-Argentinas de Pediatriz de la Patagonia que conjun-
tamente con el XXXVIl Cong-eso Chileno de Pediatria,
fueron ausoiciades por ALAE.

Las IV Jornadas estuv ercn presididas por el Dr. Osvaldo
Blanco, Presidente de la Sociedad Argentina de Pediatria y
contaron con la presenciadel Br. José Maria Ceriani Cernadas
y del Dr. Daniefl Allend= como nvitados argentinos.

La confraternidad tredic oral de los pediatras que srasciende
hie os y cordilleras a partir ce las neces'dades de salud de los
nifos sudarmericanos, s2 pusc una vez mas de manifiesto.

El Or. Héctor L. Tejada, quier fuera D rector ds la Region
hasta las recienzes elecciones, recordd al Dr. Carlos
Gianantonio, Invilado especial a las Primaras Jornadas
Argenino-Chilenas de 1990, en un calido homenaje.

En el ‘98, las V Jornadas seran en la ciudad ds Calafate,
Provincia de Santa Cruz.

ASMA, ALERGIA E INMUNOLOGIA
SEGUNDAS JORNADAS CONJUNTAS

Organizadas porla Sotiecad
Argentina de Pediatria y la Aso-

como as inmunodeficiencias,
compromete a los profesionales

cizcion de Alergia, Asma ¢ In-
murolcgia “Buenos Aires”, del 4
al 6 e junio de 1997, se r=aliza-
ra en el Sheraton & Towers Eue-
nos Aires el encuentro biznal d=
la especialidad.

El aumento de la morbilidad
del asma bronquial y de otraz
afecciones inmunoalérgices,

en la blsjueda ze respuestas
adecuadas.

Eltema centrel se basara en
'a actualizacién en el diagnésti-
co v terapautica de Asma, Aler-
3ia e Inmunologia a través de
Conferencias, Simposios, Pane-
les, Cu-scs y Presentacion de
Trabejos




Su primer encuentro con el agua fue memorable.
Gritd y patale6 hasta descubrir que era divertido.

El susto quedo atrds.

Ahora, rie feliz ...Y eso es bueno




Dr. JUAN J. MURTAGH

CON LA FUERZA DE UN FUNDADOR

La aceleracion de los tiempos ha permitido
a algunos hombres de vida comprometida y
fecunda, ser protagonistas de los cambios ver-
tiginosos de laciencia, y ofrecernos el privilegio
de contar con su testimonio como prueba del
esfuerzo de los pediatras en la superacién
solidaria de las dificultades.

En el 85° Aniversario de la SAP nos encon-
tramos con el Dr. Juan J. Murtagh, cuya presti-
giosa trayectoria esta solidamente ligada a la
historia de la pediatria argentina, a los origenes
de la neonatologia, y a nuestra Sociedad.

Durante su Presidencia, entre 1961 y 1963,
logré concretar el anhelo de sus antecesores:
que la SAP tuviera su propio edificio.

La SAP se habia desarrollado tanto que la
Asociacién Médica Argentina que la albergaba
desde 1911, no alcanzaba; el espacio era esca-
50, y los pediatras pensaron que era necesario
agrandar el lugar. De los 100 pediatras que
eran en 1928, en 1961 habian aumentado a
1.300.

Dentro de mi programa estaba ef conseguir
una casa propia. En el cincuentenario, cuyos
festejos encaramos nosotros, en el discurso
final, expresamos: la SAP después de todo lo
alcanzado, necesita ahora una casa. Lo plan-
teé de entrada.

Con su fino humor, el Dr. Murtagh rescata
los avatares de aquella adquisicién:

Nuestro presupuesto era muy escaso. Em-
pezamos a buscar. Nos reunimos todos los
miembros para visitar un departamento en cons-
truccién, un primer piso magnifico en la Avda.
9 de Julio. Vimos las posibilidades y los incon-
venientes, lo que podia modificarse antes de
terminar la construccién, evaluamos y pensa-
mos. Nos reunimos entonces con el arquitecto
Y con el duerio del departamento en un bar, en
la esquina. Hablamos sobre los problemas y al
final preguntamos ;Cudnto cuesta la casa?
Nos dio el valor; me dirijo a nuestro Secretario
de Relaciones y le pregunto: Calcarami, ; cudnto
tenemos en el Banco? El contesta $ 50 y tene-
mos que pagar este mes la edicién de Archivos
Argentinos de Pediatria. Al oir este didlogo, el
arquitecto se levanto y se fue.

Y ¢coémo lograron comprar la sede?

Unos dias después supimos que Caupolicdn
Castilla vendia su casa. Como era muy amigo

mio, le pregunté a cudnto la vendia. En la
Comisidn Directiva nos parecié que podiamos
hacer el esfuerzo de reunir el dinero equivalen-
te auncs uSs 45.000.- que costaba. Caupolicdn
hizo todo lo posible para convencer a sus her-
manas de aceptar nuestra propuesta.

Pagamcs el 50% al contado y el resto a
plazos. Nos pusimos a buscar plata, vendia-
mos bonos contribucion, organizamos una rifa
con la que conseguimos una parte y las empre-
sas nos donarorn otra. El resto lo pagamos en
cuotas, con gran esfuerzo. Caupolicdn nos ayu-
dé extraorcinariamente con un precio bajo y
con facilidades de pago.

“La deuda maoral que tenemos con él es
imborrable; la placa con su nombre en la entra-
da de la casa, colocada durante la presidencia
del Dr. CGustavo Barri, es un modesto recuerdo
de nuestro parmanente reconocimiento”, acuer-
dan los Dres. A. Chattés, J. Edo y J. Castarios,
autores de 80 afios: Historia de la SAP.

Hoy, qua nuevamente el crecimiento de la
Sociedad nos pone frente al desafio de lograr
un espacio adecuado a las necesidades de los
pediatras, evocamos el espiritu fundacional de
estos homktres, su generosidad, su renuncia-
miento.

¢, Como era la SAP entonces?

Ingresé en el afio 28 en la SAP. Era una
Sociedaa integrada por los médicos del Hospi-
tal de Nirios, el Clinicas y la Casa Cuna. Era-
mos poces y se hizo una campahfa para que



Publicacion creada porel Dr. Murtagh
para brindar una resena de todos los
trabajos recientes sobre temas que
serefieren alrecién nacido. Invitamos
a los pediatras, puericultores y
obstetras que interpreten nuestros
propdsitos, que se vinculen en forma
acliva, expresa la nota editorial.

El Recién
Nacido y los
Boletines
del CEFEN
manifiestan
el interés
permanentz
de la SAP
por la

todos los pediatras se hicieran socios. Mds que
cientifica la finalidad era social y comentaba-
mos los pacientes. Se empezaron a hacer er-
tonces reuniones en el interior.

Actualmente se ha llegado a un progreso
extraordinario. Los problemas de ahora so:n
totalmente distintos a los del ano 28.

La SAP ha avanzado considerablements /
paralelamente al desarrollo de la pediatria, hasta
hacerse indispensable ser miembro de la SAP
como pediatras.

¢, Cémo fue surgiendo la Neonatologia?

Primero, con la adscripcién de un pediatra
que era agregado al cuerpo médico de !os
obstetras de cada Hospital. Este fue el comien-
zo, y se lo llamaba para casos de urgencia. E?
pediatra acepto el desafio. El Profesor Albertc
Peralta Ramos, al planear su Instituto de la
Maternidad del Hospital Rivadavia, en 1919, Ic
concibio con tres secciones: Puericultura,
Ginecologia y Obstetricia. Por primera vez se
crea un establecimiento modelo que integra a
lastres disciplinas y cuya inauguracion en 1928,
con el Dr. Juan P. Garrahan como Jefe cel

Neonatoiogia.

P4

" ElDr. Muartagh dialoga cor: el Dr. Teodoro F. Puga
en la celebracicén del 852 Aniversario de la SAP.

Departamentc de Puericultura, significd la crea-
cion de la Neonalologia en nuestro pars.

La Neonatolcgia ha avanzado extraoraina-
riamente por accion de los médicos pediatras
fanto en Cdérdoba como en Buenos Aires.

En 1953, iunto con el Dr. Muniagurria d=
FRosario, fundamos la revista El recién nacide,
posiblemente 'a primera revista de 'a especzia-
lidad en el munac.

El Dr. Murtagh junto ccn el Dr. Martinez
Castro Videla, la Dra. Emma Correa, el Dr.
Aodolfo Dameney otros coleboradores, funda-
ran tambien 2| Comité de Estudios Feto-
Neonatales (C E.F.E.N.).

En el cincuentenario, expresa, fue como si
se hubiera dado un empuje a fa SAP.

Toda la familia trabajaba y esta fue une
vivencia important2 para cada uno de sus ochc
hijos, Maria Letic'a, Jorge Eduardd, Ménica
Inés, Patricia Suszna, Maria Isabel, Florencia,
Juan José y Mizuel Angel, con sumama, Letizia
Lépez Bancalari; ellos recuerdan su total dedi-
cezion a la pediatria y tambi2n...como ayuda-
bz a ensobrar El recién nacido.

Sus alumncs de la Universidad de Buenos
Ai-esydel Salvador, mis disc.pulos, Ratil Beifo,
F. Pflaum, Gonzalez Collazo, 3ettinsoli, Caprtfe,
Mcnteverde, Cueilo, Visciglia, Cruciani, Echa-
niz, Martinez Castro Videla, mi principal co'a-
borador, la Dra. Munster, Cabaria, Coca, An-
dreozzi, Edo, y todos los pediatras de la Socie-
dad Argentina de Pediatria que en 1989 eligie-
ron su nombre para la Biblioteca, agradecen al
Dr. Juan J. Murtagn sus 97 afios de compromiso
cor lasalud de lainfencia, sutenacidad rlandesa,
su humor y su sismpre bienvenida presencia en
las aulas de la Saciedad.



‘jGanamos
campeon?

Les teniamos confianza pero el resultado
supero las expectativas.
Pablito fue el goleador, no lo podian parar.

ASPIRINETAS

/ Hoy, el colegio estd de fiesta. ...Y eso es bueno

G T Tr—
P it e e



comites, Subcomisione_s y grupos de trabajo

EN LOS TIEMPOS DE LA INFORMATICA

El Grupo de Informatica que se retine los primeros miércoles de cada mes,
de 12.30 a 13.30 hs. en Entidad Matriz, disefio la siguiente enctiesta
para que ponga de manifiesto los recursos con que cuentan los socios de la SAP
y asi evaluar un programa de acciones que contemple sus intereses.
El Grupo proyecta también desarrolfar una BBS propia
y abrir una direccion del Grupo en el correo electrénico ya existente en la SAP.

FOTOCOPIE Y ENVIE A LA BREVEDAD

= Para el Grupo de Informatica Indique los programas que més utiliza:
Lugarde resideriCis .. s s mntmmmma e Procesadores detexto: ... vevervieiieeiicesiniine
Afios de recibido: ... Paqustes de estadistica: ......c.ccoovvvviiiiinennriinnn,
Planilla de calculo: ......oovveveeie e
Lee inglés: No Si Bases de dat0S: .....evevreeine et e
De COMUNICACION: .oovvieeiiiiiieet e
Dispone de computadora: No  Si Graficadores: ...oovveciereereeeee e
OIS o cosr s v e s STV G s e
— Si no dispone:
Esta en sus planes disponer de ella: — Esté Ud. de acuerdo en que SAP
No Si encare un plan de ayuda
para el mejor uso de la PC
— Si dispone: a nivel personal: No Si
Donde la tiene o usa:
En su casa No Si Es Ud. un usuario habil? No Si
En el consultorio No Si
En el hospital No Si Estaria dispuesto a ayudar
En otro trabajo No Si a los menos experimentados:  No  Si
Tipo: (redondee lo elegido) De qué moda lo haria;
PL: 286 386 486 Clases individuales No Si
Pentium Power Mac Clases grupales No Si
Otros tipos: No  Si Dando cursillos escritos No Si
CHAIBET vsssassonsimminmsass s arism R RS Dando cursillos en disquetes No Si
Tiene modem: No  Si Respondiendo consultas por Tel. No  Si
Tiene CDROM: No Si Otros mecanismos No Si
Tiene disquetera 3y 1/2 No Si Cual?

5y1/4 No &i

0000000000000 QCOO00QCOPOOCOOOO0CSO0O0O0CCOROGEOREOEOOCOCONCOROOOCROBCORODOODROGOES

( " Sidesea puede adjuntar sus datos personales para préximos contacios.
DT N BB s mevvusivuamins v vt o e sy 8 Y8V TR o T RS T o
D G0 e T T TR e o mea st Localidad: ......couervreceriniirenanns Provingia: .....cooovvveeereenninnneninn,

Cédigo Postal: ......c.coevreeeee 1[50 o T A —— Direccion electronica: ..........ccvvereureisennns



comités, subcomisiones y grupos de trabajo .

HANTAVIRUS

Informacion elaborada por el Comité Nacional de Infectologia
de la Sociedad Argentina de Pediatria

La infeccién por Hantavirus es una enfermedad infecciosa de etiologia viral que se caracteriza
en nuestro medio por comenzar con fiebre y sindrome de tipo gripal que progresa con rapidez
hacia la afectacién pulmonar grave con desarrollo de distres respiratorio y plaquetopenia.

El agente etioldgico involucrado es un virus RNA perteneciente a la familia Bunyaviridae.

El virus es portado por roedores que no padecen de la enfermedad y tiene una
distribucion geogrdfica amplia, describiendose la enfermedad en distintas partes del mundo.
En nuestro pais se han detectado pacientes de hantavirus con enfermedad pulmonar en el Bolson,
Bariloche, Ordn (Salta), Sur de Santa Fe, Norte de la Provincia de Buenos Aires.

El unico virus conocido por su secuencia genética es proveniente
de las observaciones del Bolsén y ha sido denominado Virus Los Andes.

Situacion
epidemiolégica actual
En lo que va del afio se han
denunciado hasta la fecha 18
pacientes de los cuales 10 re-
sultaron fatales. (Ver cuadro)

Formas
de trasmision

Elvirus es trasmitido por roe-
dores al humano por el contacto
de orina, saliva y heces conta-
minadas. La via de ingreso mas
frecuente es inhaladora através
de particulas de polvo contami-
nadas, también se describe por
contacto oral o nasal de manos
contaminadas con las excretas
del roedor, y por mordedura de
los mismos.

No hay evidencias hasta la
fechade contagiopersonaaper-
sona.

Forma
de presentacion

La edad media de afectacion
descripta hasta ahora es de 32
afios (rango de 13 a 64 afos). El
periodo deincubacion oscila en-
tre los 3 dias a 6 semanas des-
pués del contacto. La forma de
comienzo es la de un sindrome
gripal con fiebre (100%), cefa-
leas (100%), mialgias (100%),
un cuadro gastrointestinal
(nauseas y vomitos 76%) a-
gregandose luego el compromi-

S0 respiratorio (76%) con tos
seca, taquipnea, e insuficiencia
respiratoria progresiva con
hipotension (50%) -shock.

Laboratorio

Se observa un aumento del
Hematocrito mayor al 46%,
leucocitosis con neutrcfiliay pre-
sencia de inmunoblastos, pla-
guetopeniamenor 150.000 mm?,
Po? menor a 60 mmHg, acidosis
con bicarbonato menor 20
meq/l y en la Rx de térax un
infiltrado intersticial bilateral.

Estudios serologicos

Se realiza IFl, ELISA, PCR.

Enviar la sangre o tejidos al
Instituto Malbran, Capital Fede-
ral.

Enviar suero separado del
codgulo a <4°C.

SerealizaInmunofluorescen-
cia Indirecta y ELISA, y como
test confirmatorio PCR.

O al Instituto de Enfermeda-
des Virales Humanas (INEVH) de
Pergamino, provincia de Buenos
Aires. Tel. 04-7729712 al 14 6 Fax
04-7733045.

Las muestras de tejido debe-
ran ser enviadas en nitrégeno
liquido y formol bufferado para
su conservacionoa-7°Cosino
en freezer comun.

Algorritmo de
vigilancia y alerta
Se debera sospechar la en-

fermedad en todo paciente que
proviene de zona de riesgo y
presenta fiebre >38°C axilar de
tres o mas dias de evolucion,
con mialgias, cefaleas, taqui-
pneas y en la que se descarten

Pacientes con hantavirus notificados hasta 11-11-96

Tabla N2 1 Tabla N2 2
Oran, Prov. de Salta Bolsoén, Prov. Rio Negro
(1991-1996) (1993 al 08-11-1996)
Afio  N?pacientes Afio N2 pacientes Confirmacién Fallecidos
1991 2 1993 1 1
1992 4 1994 2 2 2
1993 9 1995 4 4 2
1994 5 1996 11(%) 10 7
1995 5 Total 18 17 11
1996 4 (*) 1 paciente en enero y 10 de setiembre a
Total 29 noviembre. 2 enfermos son de Bariloche.




enfermedades comunes habi-
tuales.

El paciente se interna para
su observaciony realizacién de:

* Hemograma completo,
con recuento de plaguetas.

* Urea o creatinina.

« EAB

¢ QOrina completa.

* Rxde térax.

1) Caso probable: cuando
tenga clinica compatible y un
laboratorio con Hto, Plaguetas,
Po? y Rx térax infiltrado in-
tersticial bilateral. La disminu-
cion de Po? es rapida.

Con estos resultados enviar
muestras para confirmacion.

Medidas de sostén.

2) Caso improbable: obser-
vacién clinica bajo internacion.

a) mejoria u otros diagnos-
ticos. Tratamiento correspon-
diente.

b) cuadro estacionario o
desmejoria progresiva. Repetir
busqueda como caso probable.

Caso confirmado:
notificacion

Sospecha de caso: extraer
sangre y guardar suero para es-
tudios serolégicos de campo.

Si el paciente fallece: reali-
zar autopsia correspondiente o
en su defecto tomar muestras
de pulmén e higado conservan-
dolo ennitrégenoliquidoy formol
bufferado, para el estudio
anatomopatolégico correspon-
diente.

comités, subcomisiones y grupos de trabajo

PREVENCION

Medidas generales

» Evitar el contacto con roe-
dores.

s avado de manos frecuente.

» Guardar los alimentos en
recipientes herméticos alejados
de posibles roedores.

» No acumular basura y depo-
sitarla en recipientes adecuados.

En la vivienda

» Eliminar tode tipo de objetos
(cubiertas de automdviles, cajo-
nes, maderas, botellas, cartones,
etc.) que puedan favorecer la
anidacion de roedores.

« Cortar el pasto alrededor de
30m.delacasa, nodejarlo amon-
tonado. No apilar lefia a menos
de 30 metros de la vivienda.

* No dejar sobras de alimen-
tos 0 agua alrededor de la vivien-
da que pueda atraer roedores.

» Disponer de un lugar sin ma-
lezas para el juego de los nifios.

« Sellarcon materialtoda aber-
tura que pueda permitir el ingreso
de roedores a la vivienda.

* Ventilar adecuadamente la
vivienda, si sospechamos la con-
taminacion del ambiente proce-
der a su limpieza con agua para
humedecer superficies evitando
la aerolizacion de particulas para
su posterior eliminacién por ba-
rrido o aspiracion.

» | os detergentes, cloro o al-
cohol tienen efectividad compro-
bada, usar guantes para la lim-
pieza y lavarse las manos luego
de terminada la misma.

En el trabajo o paseo rural

 Usar calzado cerrado y ro-
pas gue cubran adecuadamen-
te el cuerpo.

* Usar guantes cuando deba
manipular algin elemento que
pueda estar contaminado con
secreciones o excretas de roe-
dores.

¢ No desiruya la fauna de
predadores dz roedores: lechu-
zas, lechuzones, chimangos, etc.

* Acampe en lugares libres de
maleza, lejos de pilas de lefa,
basurales, o posibles madrigue-
ras o cuevas de roedores.

» No usar cabafias, refugios u
otras construcciones que hayan
estado deshabitadas y presenten
signos de infestacion por roedo-
res. Desechar alimento que pre-
senten signos de haber sido mor-
didos por éstos.

* No duerma en el suelo. Use
catre. La carpa debe tener piso y
cierre seguro.

* No lleve a la boca hierbas,
pastos, yuyos o frutos que esten
a ras del piso.

* No desparrame basura, en-
tiérrela o proceda con ella segin
normas del lugar.

Las personas que concurran
a lugares turisticos tienen una
muy baja posibilidad de expo-
nerse y padecer la enfermedad
pulmonar por hantavirus. Si to-
mamos las medidas de preven-
cién estos riesgos disminuyen
aun mas.

1) Se deben internar pre-
cozmente todos los pacientes
con sospecha de enfermedad
pulmonar por hantavirus.

2) Control de los parametros
habituales: Frecuencia cardia-
ca, respiratoria, saturometria si
es posible, temperatura, ten-
sion arterial. Gases en sangre
c/8 hs.

3) Medidas de sostén.

Tratamiento

* Respiratorio CPAP-ARM.
¢ Hemodinamico contrac-
cion de volumen efectivo-
Shock.
* Renal. Hidroelectrolitico.
* Hematologico. Plagueto-
penia.
4) Manejo de las complicacio-
nes asociadas.

5) No se recomienda el uso
de &cido acetil salicilico o el

uso de la via intramuscular.

6) Nohay datos concretos so-
bre utilidad de medicacién
antiviral. Ribavirina.

7) Limpiar las superficies con
cloro o detergentes dada la
efectividad comprobada de
éstos sobre el virus.

8) Durante la internacion

implementar medidas de pre-
cauciones universales.




temas prioritarios

LA VIOLENCIA

En los ultimos afios se ha impuesto con mas fuerza el
tema de la Violencia como preocupacion y emergente
social. Desde distintos grupos de trabajo se han
generado foros interdisciplinarios en todo el pais con el
objetivo de establecer pautas de contencién y
tratamiento para todas las formas de manifestacion del
maltrato. Estas son algunas de las actividades
que se concretaron en Buenos Aires,

Mendoza y Comodoro Rivadavia.

Jornada Intersocietaria

La Academia Nacional de
Medicina fue marco de la Jor-
nada Intersocietaria sobre Vio-
lencia en Poblaciones de Ries-
go que se realizd el 11 de octu-
bre ultimo.

Por primera vez, cuatro So-
ciedades Cientificas se convo-
caron para reflexionar sobre
las caracteristicas de una pro-
blematica comln que, en cada
una de las poblaciones que
atienden, cobra caracteristicas
particulares.

Asi, la Asociacion de Psiquia-
tras Argentinos, la Sociedad Ar-

gentina de Gerontologia vy
Geriatria, la Sociedad de Obste-
tricia y Ginecologia de Buenos
Aires, junto a la Sociedad Ar-
gentina de Pediatria abrieron
este espacio desde la vision
antropolégica de la Lic. Josefina
Dartiguelongue a una serie de
presentaciones sobre el Maltra-
fo en las etapas del ciclo vital.
La posibilidad de una mirada
diferente para el intercambio de
puntos de vista estuvo acentua-
da con la presencia del Teatro
para Armarcon Los Calandracas
que, desde el grotesco trabajan

_[VIOUENCIA)
(€0 pobaciones?
en rie ’

situaciones no deseadas facili-
tardo el didlogo y la interaccion.

Los niiios en la calle

Je acuerdo con las catego-
rias establecidas en esta Jor-
nada Intersocietaria, conside-
ramos que los Nincs en la calle
o cz2 |la calle se encuadran en
la mayoria de las que han sido
consideradas:

Maltrato en |a etapa del ciclo
vital y abandono en la infancia;
vio enciay embarazs; modalida-
des de atencion, politicas y pro-
cedimientos; abordaje interdis-
cipiinario; aspectos legales y/o
juridicos. En este caso, mas que
una poblacién en riesgo es una
poblacién en emergancia social.
Se propone, por tanto: el reco-
nocimiento de una poblacion de
nifios y nifas, adolescentes va-
rones y mujeres que tienen vin-
culas fragiles y discontinuados
cor sus familias, o 2stan rotos;
que viven con otros chicos en la
calle o s¢lo trabajan en ella; que
han creado una cultura propia,
cor conductas que los hacen
parecer adultos y que son estra-
tegias de supervivencia. Esta
pokiacion necesita integrarse a
la comunidad y ser asistida por

La Biblioteca de la Academia Nacional de Medici-
nadio espacio al humory al didlogo en el Taller de
Comunicacion del Teatro para Armar con Los
Calandracas.




su salud pero ésta no tiene espa-
ciosformales para recibirla nipro-
fesionales especialmente prepa-
rados.

En sumayoria no cuenta con
adultos responsables porellosy
que puedan responder a las for-
mas convencionales y regular-
mente legales para recibir su
prestacion.

Una poblacién que en su
género femenino se presenta
frecuentemente como nifias
madres, que no estan en condi-
ciones de hacerse cargo y no
tienen redes de contencién para
hacer un proceso integral como
lo pueden tener madres jévenes
de otra condicién social quie-
nes, incluso, pueden optar por
continuar o no el embarazo.

Se da repitencia escolar y
abandono del mismo; trabajo
informal habitualmente de servi-
cio doméstico, quedando con
frecuencia ligadas aunque
fragilmente, a alguno de sus fa-
miliares.

En su género masculino, se
escolariza con serios problemas
-cuando lo hace- dado que son
espacios comunitarios no cons-
truidos para incluir esta pobla-
cién; suele darse entonces aban-
dono temprano. Realizan traba-
jos informales y se mueven en
zonas de gravisimo riesgo por
Su propia marginalidad.

Propuesias

1. Crear espacios formales
dentro de los centros asisten-
ciales que posibiliten su inclu-
sion. Para la cual proponemos
qgue se constituyan equipos
pluridisciplinarios en los que
habria queincluir operadores de
la calle y asistentes sociales,
gue posibilitenacciones de aten-
cién y seguimiento que los inte-
gren a los centros de salud.

2. Intentar formar equipos de
cooperacion interinstitucional

temas prioritarios

Mendoza

El Comité de Maltrato Infanto Juvenil de la
SAP y el Hospital Humberto Notti

Es conocida la intensa actividad que Mendoza desarrolla en
el Tratamiento del Maltrato y la Defensa de los Derechos del
Nifio y del Adolescente. Desde la elaboracion de los Derechos
del Nific Hospitalizado en 1994 que publicamos oportunamen-
te, las acciones a nivel asistencial y preventivo no han cesado.

De las Jornadas de Violencia Familiar e Institucional orga-
nizadas por el Comité de Maltrato Infanto Juvenil de la Filial
Mendoza, surgieron las propuestas que oportunamente se
enviaron a la Honorable Camara de Senadores, para ser
incluidas en la Ley de la Nifiez y Adolescencia. En ellas se
enfatiza la necesidad de incorporar politicas estatales de
prevencion en el campo de la salud y la educacion, especial-
mente programas de salud reproductiva para evitar riesgos de
embarazos no deseados, situaciones de maltrato o0 abandono,
nacimientos premaiuros, abortos clandestincs. También pro-
pone incorporar la figura del Interrogador infanto juvenil que
garantice la privacidad en todas las etapas judiciales y
extrajudiciales en caso de delitos que afecten a nifios y adoles-
centes; la creaciéon de una Base de Datos Provincial, un
Teléfono de Emergencias y Asesoramiento, Equipos moviles
de emergencias interinstitucionales, entre otras quince pro-
puestas. Esto pone de manifiesto el compromiso y laidoneidad
de quienes junto con el Dr. Eduardo Chahla, Secretario del
Comité, han logrado ampliar la conciencia de la comunidad
mendocina a través de un esfuerzo sostenido en el tratamiento
de esta compleja problematica.

cuyos integrantes se ocupen de
esta problematica y de su capa-
citacion pertinente. Asi, por
ejemplo, dentro de la Sociedad
Argentina de Pediatria, el Grupo
de Trabajo Derechos del Nifio y
el area Nifios en la Calle del
Comité de Psicopatologia
infanto Juvenil y Familia. En la
Secretaria de Promocién Social
del Gobierno de la Ciudad de
Buenos Aires, el drea de
Defensoria de nifios y adoles-
centes y el de Resolucién Alter-
nativa de Conflictos con el De-
partamento de Asistencia Juri-
dica. A estos podran sumarse
otros, dentro de la modalidad de
cooperacion interinstitucional.

Lic. Frida Riterman

Jornadas Provinciales dei
Nifio y el Adolescente en
Comodoro Rivadavia

En el mes de septiembre el
Comité de Estudios Permanen-
tes del Adolescente de la Filial
Golfo San Jorge convoco a to-
dos los profesionales que traba-
jan con nifios y adolescentes a
participar en las Jornadas Prc-
vinciales que organizd junto con
los Miembros de la Asociacion
de Magistrados y Funcionarios
Judiciales de la Provincia de
Chubut. En un programa emi-
nentemente participativo, la nu-
merosa concurrencia trabajd
interactivamente con los espe-
cialistas en la busqueda de res-
puestas adecuadas.



‘acuerdos y controversias

DISCAPACIDADES

La preocupacion por
incluir la tematica de la
discapacidad en la
formacion de los
profesionales que
atienden ninos y
adolescentes, como asi
también la necesidad de
alcanzar una conciencia
mas integradora en la
sociedad, llevo al Comité
de Discapacidades a
desplegar un nutrido
programa de Ateneos,
Encuentros
comunitarios, Reuniones
Interprovinciales y
Cursos.

DISCAPACIDAD Y
MEDIOS DE
COMUNICACION

Desde tiempos remotos, lo
diferente provoca curiosidadyla
atencion delagente. Asociadoa
lo monstruoso o lo siniestro, al-
gunos mitos y acontecimientos

asi lo atestiguan: los siameses -

que vivieron expuestos largos
afos en el circo, o los nifios
prematuros que fueron exhibi-
dos durante el breve tiempo de
su sobrevivencia en la Feria
Mundial de Nueva York, a princi-
pios de siglo.

Cuando periodicamente apa-
recen jovenes autistas como
genios matematicos en pelicu-
las o por televisidn, parece que
el tiempo hubiera pasado en
vano.

El acercamiento a lo distinto,
el aprendizaje de convivir con
personas de diferentes costum-
bres, color de piel u otras capa-
cidades fisicas o sensoriales
aparece como una expectativa
desmedida.

Monica Gutiérrez,
Nelson Castro,

T [ revsoies

profesionales
participaron en la
Mesa que

M tambi<n conto
con um grupo de
trad:clores de
lengusa de senas.

o

Quienestrabajamos con per-
sonas que viven con capacida-
desdiferentes nos preguntamos
si el tratamiento adecuado de
estztemaatravés delos medios
puede generar cambios actitu-
dinales, que transformen el es-
pan:o y la discriminacion en re-
flexién y mejor convivencia.

Este y otros interrogantes
motivaron la necesidad de abrir
un espacio de intercambio entre
profasionales de distintas disci-
plinas.

Asi, se realizaron encuen-
tros con pedagogos, con pensa-
dores, y el 5 de septiembre ulti-
mo, en la Entidad Matriz se rea-
lizé un encuentro con reconoci-
dos profesionales de medios de
comunicacion donde intercam-
biaron puntos de vista y reflexio-
narcn acerca del impacto de la
infcrmacion en la actitud de la
comunidad, el rol de los medios
en la educacion, lo efimero y lo
permanente en el mensaje, el
espacio y el protagonismo que

los afectados por la discrimina-
cién tienen en la tormra de deci-
siones y en la produccion de
campafas y programas de difu-
sién de su problematica.

La numerosa coacurrencia
puso de manifiesto elitterés del
tema y la necesidad de abrir
nuevos espacios.

REUNION
INTERPROVINCIAL

Represententes dz Capital
Federal, Gran Buenos Aires,
Coérdoba y Rosario iniciaron la
conformacién del Comité de Dis-
capacidad de la SAP a nivel
nacional con fines de formacién
cientifica, informacion, intercam-
bio y educacién. Los interesa-
dos tendran oporiunidad de po-
nerse en contacto con esta pro-
puesta a través de las activida-
des que se realizaran en
Mendoza, durante €l Congreso
Argentino de Fediatrfa.
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S8 3ras. JORN ACIONALES
DE MEDICOS RESIDENTES,  .uaua,
MEDICOS EN FORMACION

Y BECARIOS EN PEDIATRIA

Del 10 al 12 de abril de 1997 — Cérdoba - Argentina
Sede: Pabellon Argentina - Ciudad Universitaria de Cérdoba

Informes e Inscripcién: Laprida 750 (5000) Cérdoba

ARANCELES
Antes del 15/3/97 $ 30.-
Después del 15/3/97
Socios de SAP $ 30.-

No socios de SAP $ 40.-
neconte g envie esta ficha a Euntidad Matniy o a Fitial Corndoba.

[ _ k. & &5 B B B &2 8 B B B &R B &8 &8 B 3 B B2 B B B & S5 B §B B B B B ‘B B _§B ]

3ras. JORNADAS NACIONALES DE MEDICOS RESIDENTES,
MEDICOS EN FORMACION Y BECARIOS EN PEDIATRIA

FICHA DE INSCRIPCION
L L R T 1 o e e e i s e
Tipo de documento (marcar el que corresponda): DNI [ el pas AN i
Domicilio particular: Calle: ..............cceiiiiiiiini e Nega s Piso: ......... Do,
Bocalidad: 00 v e e EP= L e Provitieiaz finson mial i iy
e R el i i el s Baxiiiiiinmaindiiein.

Categoria: Profesionales socios L  Profesionales no socios

Autorizacion de débito automadtico para el pago de inscripcion
Autorizo que se efectie el débito automdtico a mi nombre, en la tarjeta

U visa [ Mastercarda U Argencard U Diners

N s s R e e @ cuya fecha de vencimiento corresponde al dia: ............ccccce.e.
optando por pagar la inscripcién al Congreso en la siguiente cantidad de cuotas: 1 d 24
Eecha:- it FATIIa: colr i s v Aclaracion: =it i in e

Nota: el pago en cuotas de la inscripcion con tarjeta es hasta el dia 08 de abril de 1997, durante las Jornadas se puede abonar con
tarjeta pero en un solo pago.

Den tarjetas Argencard/Mastercard y Visa colocar los tres illtimos nimeros que figuran al dorso de la tarjeta y corresponden al
Cédigo de seguridad, sin estos nimeros no puede solicitarse la autorizacién.



2das. Jornadas Conjuntas sobre 7S
ASMA, ALERGIA E INMUNOLOGIA

“Actualizacion en Diagnostico y Terapéutica” o nosero
4, 5 ¥y 6 de Junio de 1997 en un mundo mejor

Sheraton Hotel & Towers, Buenos Aires, Argentina
Organizan: Sociedad Argentina de Pediatria - Comité de Alergia e Inmunologia
Asociacion de Alergia, Asma e Inmunologia “Buenos Aires”

Aranceles
hasta ef 31/03/97 después del 31/03/97
Socios SAP-AAIBA Menos de 5 afos 60.- 80.-
Mas de 5 afios 80.- 100.-
No socios Menos de 5 afios 80.- 100.-
Mas de 5 afios 100.- 130.-
Otros profesionales 80.- 100.-
Curso Sida 30.- 40.-
Curso Qdontologia 30.- 40.-
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2das. JORNADAS CONJUNTAS SOBRE ASMA, ALERGIA E INMUNOLOGIA
FICHA DE INSCRIPCION

Apellidoynombre: e e e e e
Tipo de documento (marcar el que corresponda): DNI B el erBl pas BN ..
Domicilioparticular: Calles i e iy N Piso: o imDtos:
Localidad:iindinian s s o CB e ProvinGia: e aianiiiasns
Palsi o s Teliormen s s i BakEnm ChEE e e e
Categoria: Profesionales socios mas de 5 afios d menos de 5 afios [

Profesionales no socios mds de 5 afios menos de 5 afios [

Otros profesionales a Curso Sida

Curso Odontologia d

Autorizaciéon de débito automatico para el pago de inscripcion
Autorizo que se efectiie el débito automdtico a mi nombre, en la tarjeta
U visa [ Mastercard Argencard U Diners

N e e fremE e W cuya fecha de vencimiento corresponde al dfa: ............cc.........
optando por pagar la inscripcién al Congreso en la sigutente cantidad de cuotas: 1 Q 2
Hecliem— on. - Hinmaeeee— o0l === = Aclaracioniss. s i a .

Nota: el pago en cuotas de la inscripcién con tarjeta es hasta el dia 08 de abril de 1997, durante las Jornadas se puede abonar con
tarjeta pero en un solo pago.

D en tarjetas Argencard/Mastercard y Visa colocar los tres dltimos niimeros que figuran al dorso de la tarjeta y corresponden al

Cédigo de seguridad, sin estos nimeros no puede solicitarse la autorizacién. E



DASATR

ON SQCIEDAD ARGENTINA DE PEDIATRIA

EL NINOY LA PAZ

Concurso de Manchas
en Pequerio Formato

Cada afo, Fundasap invita a los chicos y
jovenes a expresarse a partir de una idea o una
problematica que les concierne.

El afo anterior, Los Derechos del nifio y del
adbolescente ofrecié una oportunidad de dizlogo y
participacién gue se manifestd en obras ccmpro-
metidas y elaboradas desde distintas técnicas.

La respuesta a estainiciativa sorprendié por
la prcfundidad ce los mensajes y anmoé a
Fundasap a abrir una nueva convocatoria: E/
nifio y la paz, especificada en un Concu-so de
Manchas en Pequefo Formato.

Se propuso a los participantes a enviar una

Roc/o Judrez

Maria |

pintura original, firmada con seudénimo, en un de los
formazo de no mas de 10 x 15 cm., trabajeda en Angeles
Crovetto

témpera, acuarela, pastel, acrilico u 6leo.

Se establecieron premios y menciones por
categorias.

El difa 7 de diciembre, alas 17 hs. en la So-
ciedad Argentina de Pediatria, se expusieron
las ob-as y se realizé la entrega de los siguien-
tes premios:

* CATEGORIA A (6 A 8 aNOS)
1 premio: Rocio Judrez
Seuddnimo: Ro
Mencidon: Aldana Farabello
Seudénimo: Lunita

% CaTEORIA B (9 A 12 AROS)
1" Premio: Maria Estefania Trinchin
Seudénimo: Met
18 Mencién: Patricio Juarez
Seuddnimo: Poto
22 Mencion: Claudia Rameira
Seudonimo: Camila

* CateGORiA C (13 A 15 AfoS)
1¢ Premio: Maria de los Angeles Crovetto
Seuddnimo: Mimo

Maria Estefania
Trinchin



PREVENCION

Salud 10, la Revista téc-
nica mensual para la salud
que edita el Circulo Médico
de Azul se distribuye gratui-
tamente ala comunidad des-
de hace tres afos, e invitaa
los socios de la SAP a cola-
borar en el préximo nime-
ro dedicado a la salud de
los chicos.
Los interesados pueden dirigirse a
su Director, el Dr. Gustavo S. Perli, Bolivar 834
(7300) Azul, provincia de Buenos Aires, Tel/Fax
(0281) 32184.

Los Derechos

Unicef Argentina ha edi-
tado un coloridodesplegable
gue hace mas accesible el
texto de la Convencién so-
bre Los Derechos del Nifio
y del Adolescente en una
sintesis dirigida a los mas
jovenes.

Agradecemos al Grupo
de Trabajo Los Derechos
del Nifio de la SAP por
haber hecho llegar este
nuevo material a nuestro

s S0bre log

= Derechas
el

Derecho a tener
erechos

Boletin.

CERTIFICACI ON 'DE MEDICO
PEDIATRA GASTROENTEROLOGO

Fue aprobada su reglamentacion. Desde el
12 de abril hasta el 30 de septiembre de 1997
los interesados pueden enviar sus legajos a
Entidad Matriz. El primer examen sera en el
mes de noviembre de 1998. Informes: Sra.
Gerda Rhades.

CUIDADOS INTENSIVOS
EN EL CLINICAS

Se inaugurd la Unidad de Cuidados Intensi-
vos Pediatricos del Hospital de Clinicas José de
San Martin. Cuenta con doce camas y ofrece
rotaciones de 4 meses a medicos residentes de
otros Hospitales.

Los interesados pueden comunicarse con
los Dres. Adrian Saporiti y Juan Varon en los
tel. 964-2232/2312 o por e-mail, postmast
@ ucip.fmed.uba.ar

ULTIMOS LIBROS

TRATADO DE INFECCIONES EN PEDIATRIA.
Ralph D. Feigin, 2 vol. 3a ed., México, Interame-
ricana, 1995.

NEUMONOLOGIA INFANTIL. Eduardo Lavalléen,
Buenos Aires, MSF, 1995.

CURSO DE ETICA EN MEDICINA. Buenos Aires,
Maiménides, 1994.

VACUNAS. Maria Elena Vega. Buenos Aires,
M.E. Véga, 1996. :
OFTALMOLOGIA DEL RECIEN NACIDO. Jorge
Mario Levit, Buenos Aires, Fundacion Mirar, 1995.
PREVENCION DE ACCIDENTES Y LESIONES.
Isaac Miguel Glizer, Washington, OPS, 1993.
ASPECTOS DEL CUIDADO MEDICO INFANTIL.
Paul V. Trad, México, Trillas, 1996.

MANUAL DE PSIQUIATRIA DE URGENCIAS.
Harold J. Kaplan, Buenos Aires, Panamericana,
1996.

INFECTOLOGIA RAZONADA. Remo M.
Bergoglio. Buenos Aires, Panamericana, 1996.
GENETICA HUMANA. Alberto Juan Solari. Bue-
nos Aires, Panamericana, 1996.
EMERGENCIAS Y URGENCIAS EN PEDIATRIA.
Jaime A. Roa Bernal, Alcaldia, Cali, 1996.

NINO CRITICAMENTE ENFERMO. Juan Casa-
do Flores, Madrid, Diaz de Santos, 1996.
OTITIS MEDIA EN LACTANTES. Charles D.
Bluestone, Buenps Aires, Panamericana, 1996.
NEONATOLOGIA. Asociacion Mexicana de Pe-
diatria. México, Interamericana, 1996.

ATLAS DE CIRUGIA PEDIATRICA. Keith W.
Ashcraft, Interamericana, México, 1994. -
MANUAL DE DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICA
EN PEDIATRIA. José L. Arceo Diaz, México,
Interamericana, 1996.

IMAGENOLOGIA PEDIATRICA. Cecilia
Godderidge, México, Interamericana, 1996.
COMPENDIO DE PEDIATRIA. Richard E.
Behrman, 2a ed. México, Interamericana, 1996
SINDROME UREMICO HEMOLITICO. Luis E.
Voyer. Buenos Aires, Lopez, 1996.

ADOPCION

Jornadas Interdisciplinarias
Los Comités de Psicopatologia Infanto Juvenil
y Familia, de Pediatria Social, de Pediatria Am-
bulatoria y de Adolescencia organizan para el 30
y 31 de mayo préximo las Jornadas Interdisci-
plinarias sobre Adopcién en Entidad Matriz, donde
puede recibirse mayor informacién.




noticias

Un nuevo grupo de Miem-
brcs Honorarios Nacionales y
Miembros Vitalicios se han su-
mado a la lista de contribuyen-

les para la construccion del

. Centro de Docencia y Capaci-

cion Pedlatrlca Dr. Carlos A.

gresosy
como pa
sionales

I nantoma.{de proxma inau-
cion. E||O’S*§pn

rancisco AlvarezFour,qade
Anzorena’-,
Balaband%‘

g

frmando Buraschi = g

Matilde Juana Bevilaqua En el siguiente cuadro se consignan las solicitudes que

Emilio Cecchini se efectivizaron para profesionales del interior, solos o con

Neélida Cusa sus familias, en los trimestres del tltimo afio. Esta serd una

Donato Depaima posibilidad para un nimero mucho mayor de profesionales

Jorge Jacinto Dufou cuando se habiliten los departamentos del Ceniro de

Roque Emiliani -Docencra y Capacﬁacaon -

Abraham Faisal : -

Carlos J. Garcia Diaz 1996

Marta Gardel de Huespe :

s i Procedencia i 1 Ml W TOTAL

Guillermo Herndndez =

Nils Juan folster : o

Alfredo Severo Laplagne Conr |e'ntes : 1 i :

Rebeca Lapilover Rosario 2 5 8 6 24

José Esteban Minatta Sta.Fe 1 1 = 2

Jorge Morano Misiones 1 3 6 : 4 14

Armando Carlos Orioli Mendoza 2 2 1 3 8

Osvaldo Otheguy Cérdoba 2. 4.0 6

fdzgrgsplifa;;os Mejia ~ BahiaBlanca 2 2 3 7

Abraham Rubinstein ity . ! ¢ & ! v

Neuquén 2 P 2

Este Centro, iniciativa Mar del Plata 1 s 1 5
consensuada a través de Entre Rios 1 2 3
Asambleas y reuniones del Parana 1 : 1
Consejo Consultivo, como asi San Luis ) 3 5
lambién en los encuentros de La Plata 1 1
Presidentes de Filial, prevé la Sgo .del Estero e 1
adecuacién de los espacios Rioe Cuarto 5 2
para actividades docentes y | _ : : :
c entificas y 4reas de aloja- | Jucuman : - 1
miento que utilizan los profe- | _TOTAL 19 22 28 29 28
s onales del interior del pais. :




espacio de creatividad Hobhiviing o oh oinges

nosotros, pues debil es nuestra carne.

Oh Seior, aparta a nuestras mujeres de la fiebre de lzs compras y protéjelas de
las "pichinchas" que no necesitan o que no pueden permitirse. Apartalas de la
tentacion, pues no saben lo que hacen.

Dios Todopodereso, evita que nuestros maridos miren a las mujeres extranjeras y
las comparen con nosotras. Salvalos de que hagan el ridiculo en cafés y clubes
nocturnos. Y por sobre todo, no perdones sus deshces pues saben perfectamente lo
que hacen.

. Y cuando nuestro viaje se acabe, y regresemos 4 nuestros seres queridos,
»concedenos la gracia de encontrar a alguien que quiera mirar nuestras dlaposmvas y
* escuchar nuestros relatos, asi nues "0 habran sido en vano”.

stras’

Adaptada y traducida al idioma de Cervantes por Juan Carlos Kalhat (Mella-Argentlna}.




junto a los padres, descubriendo lo nuevo a cada instante.
Crecer... con el afecto y la seguridad que Usted les brinda dia a dia.

Nuestro compromiso es colaborar en esta tarea con futuro.

...Porque eso es bueno. ASPIRINETAS

NINE & ASOCIADOS



Aspirinetas colabora con Usted
para que nuestros nifios continien sonriendo.

Mas de 3.400 millones de dosis, administrades en los tltimos 10 afios
en nuestro pais, hablan de su confiabilidad.

Para mayor informaci-én consultar con el Departamento Médico de BAYER ARCENTINA. Tel.: 762-7000.

CORREQ
ARGENTINO
| ) |




