b A
X

Por ur nifio sano
en un mundo mejor

El fortalecimiento
de una

Sociedad federal

El Consejo Consultivo,
Orgam'zacio’n central
a la hora de las decisiones.

Consejo de
Evaluacién
Profesional

Como aval de las actividades de
educacion continua que ejercen los
médicos pediatras y especialistas en
salud infantil, la SAP pone a disposicién
los instrumentos que les permiten
mantener vigente la Certificacion
oportunamente obtenida, a lo largo de
toda su vida profesional.

* Certificacion Profesional y
su Mantenimiento.

* Programa de
Mantenimiento
en la Certificacion
de Médico
Especialista Infantil

pdg.

BOLETIR

pdg. m

v

Dia de la Pediatria

Premios y distinciones
en el 95° aniversario

pdg. B

de la Sociedad

Ecos del
| O

Congreso
Arggmma

PEDIATRIA

Amplia repercusion del encuentro

cientifico trienal que

convoco a mds de
siete mil pediatras.




CURSO FUNDAMENTOS PEDIATRICOS

Este curso aporta los fundamentos teéricos que complementan la formacion en servicio necesaria
para lograr una adecuada competencia profesional.

Los temas son elegidos por el Comité Editorial en funcién de su pertinencia (por su prevalencia o
importancia) teniendo en cuenta la tabla de especificaciones del examen que utiliza el Consejo de
Evaluacion Profesional de nuestra Sociedad para el otorgamiento del Certificado de Médico
Pediatra y el Programa de Mantenimiento de la Certificacién.

® Metodologia

Cada tema se presenta en dos formatos complementarios:
¢ Clase interactiva, Se incluyen animaciones o videos en los que se muestran determinados
conceptos, procedimientos, entrevistas y/o consultas. Se tiene acceso a informacién comple-
mentaria en hipertexto o links.
¢« Documento redactado en formato convencional que se puede imprimir (en formato PDF).

® Estructura
El curso esta organizado en 6 médulos.
Cada méddulo, de aparicién semestral, contiene 5 temas.
Carga horaria por médulo: 75 hs.
Carga horaria curso completo: 450 hs.

® Evaluacion y créditos

Completado cada mdédulo, el alumno debera aprobar un examen estructurado de 100 preguntas
para obtener la certificacion correspondiente, en la que constaran las horas docentes y los créditos
obtenidos.

Dicho examen podra ser rendido on-line en marzo o septiembre de cada ano, a eleccién del alumno.
A cada médulo se le asigna 6 créditos y 75 horas docentes. Aquellos alumnos que realicen los
6 médulos podran optar por una certificacién global de 36 créditos y 450 horas docentes.

® Condiciones de inscripcion

Se puede comenzar el curso en cualquier momento del aio. La inscripcién se realiza por médulo,
de esa manera el alumno puede optar por realizar determinado médulo o la totalidad del curso en
la secuencia de mddulos que el elija.

SE ENCUENTRA HABILITADA LA INSCRIPCION A LOS DOS PRIMEROS MODULOS

TEMAS DEL PRIMER MODULO: TEMAS DEL SEGUNDO MODULO:

* Recepcion del recién nacido * Diarrea aguda en la infancia - Il
* Enfermedad accidente en los nifios: ¢ Dolor de miembros
su prevencion e La entrevista con el/la adolescente
e El nifo politraumatizado: » Infecciones respiratorias
su atencién en la escena agudas bajas
¢ El nifio politraumatizado: Asma bronquial en Pediatria
su atencién institucional
® Dijarrea aguda en la infancia - |

INFORMES E INSCRIPCION

www.sap.org.ar - Secciéon Educaciéon - Educ@sap
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En el camino

AVANCES Y DESAFIOS
DE UN ANO DE GESTION

A un afio de haber asumido la responsabilidad de
orientar el rumbo de la Sociedad Argentina de Pedia-
tria, en el marco del 34° CONARPE, donde las auto-
ridades tuvieron oportunidad de tomar contacto e
interactuar con mds de siete mil colegas que desde
todo el pafs aportaron experiencias, preocupaciones v
hallazgos, el Presidente de la SAP, Dr. Mario
Grenoville, ofreci6 una sintesis del trabajo realizado.

Expresé, entre otros conceptos:

Cuando el 1° de noviembre de 2005 asumimos le
conduccién dela SAP planteamos: “Larealizacién en
1974 del Congreso Internacional de Pediatria, lleva-
doadelante por un grupo de inteligentes y generosos
maestros, nos convacaba con un lema: POR UN
NINO SANO EN UN MUNDO ME]JOR. El signi-
ficado de este mensaje, no aprendido en nuestros
anos de Facultad, era que nuestro compromiso cor:
la profesién debia trascender el conocimiento de las
enfermedades y sus posibles tratamientos. El nifio v
su salud dependen de un contexto mucho més am-
plio que abarca a su familia y a la sociedad que los
debe incluir. No hay salud posible en medio de lc
pobreza, la exclusién social y el abandono.

Mantener vigente esa vision de salud y enferme-
dad en un amplio marco biol6gico, cultural v socia.
sigue siendo una propuesta esencial e ineludible
para estos dias y convocamos a las nuevas generacio-
nes de pediatras a que se sumer: en esta tarea.”

En esta linea de pensamiento las acciones que
desarrolla la SAP estdn centradas en los siguientes
objetivos esenciales:

1. La extension de la actividad educativa a todc

el pais.

El trabajo en equipo promoviendo la mayor

integracion posible entre nosotros, con otras

disciplinas afines a nuestra actividad y conla
comunidad.

3. La accesibilidad, equidad y calidad de los
servicios de salud, el cumplimiento de la
Convencién Internacional sobre los Dere-
chos de nifios, nifias y adolescentes y el reco-
nocimiento del pediatra como el médico de
cabecera de los nifios y adolescentes.

4. El mejoramiento de las condiciones en que se
ejerce la profesion.
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Haré una breve resefia de lo actuado es estas dreas.

LA EXTENSION DE LA ACTIVIDAD
EDUCATIVA A TODO EL PAIS

La Red Nacional de Educacion Continua ha reali-
zado alrededor de 140 cursos anuales en estos tres
tltimos afios. Esta actividad otorga créditos para el
programa de mantenimiento de la certificacion y
cuenta con la activa participacion docente de nues-
tros miembros en todo el pais.

Hemos decidido que a partir de ahora asistiremos
especialmente a las Filiales que presentan mayores
dificultades, promoviendo la realizacion de cursos
intensivos y con formacion en terreno.

Nuestro PRONAP sigue creciendo, aunque parezca
imposible. Los inscriptos del afio 2004 fueron 6.508,
seis de ellos con residencia en otros paises; en el afio
2005_ﬁteron 6.905, con residencia en otros paises 21y
en el 2006 tuvimos 7.103 alumnos, 24 de ellos con
residencia en otros paises. Para el futuro inmediato
estimularemos el desarrollo de nuevos ejes temdticos.

EDUC@SAP sz cred con el objetivo de poner en

. funcionamiento una plataforma educativa virtual

que permita incorporar las nuevas tecnologias de la
informacion y la comunicacién como soporte a la
amplia oferta educativa que ofrece nuestra Socie-
dad. La utilizacién deInternet permite llegar a luga-
res y personas que historicamente han estado aleja-
das de los recursos docentes disponibles en centros
académicos y, por otra parte la tecnologfa multime-
dia amplifica enormemente las posibilidades de reci-
Lir y procesar informacién.

El programa tiene previstas y en preparacién
actividades educacionales de perfil diverso, tanto en
el disefio de sus contenidos como respecto a los
destinatarios del mismo. La primera actividad on-
line es el curso “Fundamentos Pedidtricos” y estamos
ya ofreciendo el segundo médulo. Los temas son
seleccionados por el Comité Editorial por su preva-
lencia o importancia, teniendo en cuenta la tabla de
especificaciones del examen que se utiliza para el
otorgamiento del certificado de Médico Pediatra y el
Frograma de Mantenimiento de la Certificacién de
la SAP.



En relacién con los Programas de Certifica-
cién y de Mantenimiento de la certificacion la
SAP tiene certificados 4.139 pediatras y 1.549 esve-
cialistas pedidtricos, hay 2.000 pediatras inscriptos
en el programa de Mantenimiento de la Certifica-
cién y ya iniciamos el mantenimiento de la certifi-
cacién para los pediatras certificados en las espe-
cialidades pedidtricas. Estas certificaciones consti-
tuyen un motivo de orgullo por la excelencia Jue
representan pero intentamos que ademds tenzan
valor ante los organismos de ley que regulan el
ejercicio de la profesion mediante la realizacién de
convenios de reciprocidad. En este aspecto tenenos
dos buenas noticias: llevamos realizados 17 conve-
nios con distintos organismos de ley del pais en
donde se reconoce la certificacion de la SAP La
segunda noticia que nos alegra es que desde n.ayo
de este afio el Ministerio de Salud de la Nazidn
reconoce toduas las especialidades pedidtricas czrti-
ficadas por la SAP, hecho muy importante pa-a el
ejercicio de nuestra profesion.

Los Congresos y Jornadas Nacionales cen-
tan con gran aprobacion, muestra de ellos 25 la
gran cantidad de asistentes a los mismos: durante
el afio 2004 concurrieron 9.963 y durante et afio
2005 fueron 9.640 los participantes. Este aflo zsta-
remos ofra vez en un nimero cercano a los 10.000
concurrentes.

En el drea de Publicaciones hemos regularzado
la salida de Archivos Argentinos de Pediatria iacor-
porande al mismo el Correo de la SAP, se ha modi-
ficado el Reglamento de Publicaciones para Archi-
vos y hemos personalizado su entrega, permitiendo
una mejor difusion de los trabajos originales y de
aporte que son remitidos. El Boletin de la SAP
también presenta cambios con el objetivo de mejorar
la comunicacion con nuestros socios.

La reciente editorial de los editores de Archivos
Argentinos de Pediatria expresa con claridad ~udles
son las expectativas que tenemos respecto al desarro-
llo de esta drea y esperamos que las mismas sean
cumplidas.

En relacién con el Centro de Informacicn Pe-
didtrica estamos satisfechos de haber podidc soste-
ner un mimero alto de suscripcion con las principa-
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Dr. Mario Grenoville, presidente de la SAP

les revistas extranjeras a pesar de la crisis econdmica
y en la medida de nuestras posibilidades mantendre-
mos la mayor actualizacién posible.

Este drea ofrece servicios a distancia que son poco
utilizados i promoveremos una mayor difusion de
los raismos para beneficio de todos los pediatras del

. pais. Este afio se ha incrementado el envio a distan-

cia del documento en texto completo a través de

formato PDF.

En su cordicidn de Nodo Cooperante de la Base de
Datos LILACS sigue realizando el andlisis e indizado
de los articulos de Archivos Argentinos de Pediatria.

El 17 de julio se firmé con los representantes de las
Instituciones que conforman la Red de Informacion
Pedidtrica, el Convenio Marco de Constitucién de la
BVS-Pediatria y se efectud, en esta ciudad de Cordo-
ba, durante el mes de julio reuniones con las Autori-
dades delos Hospitales Pedidtricos para incorporar-
los a la Bibliotzca Virtual,

En este sentido valoramos la incorporacion de
Archivos ¢ SciELO. Este es un modelo para la publi-
cacién electrorica de revistas cientificas en Internet.

EL TRABAJO EN EQUIPO
PROMOVIENDO LA MAYOR
INTEGRACION POSIBLE

ENTRE NOSOTROS, CON OTRAS
DISCIPLINAS AFINES A NUESTRA
ACTIVIDAD Y CON LA COMUNIDAD

Nuestra Sociedad se enriquecid enlos iiltimos aios
cen la participacion de los pediatras agrupados en 9
Regiones, 42 Filiales y 8 Delegaciones y en las nume-
rosas Subcomisiones, Comités y Grupos de Trabajo.

Sostenzmos nuestro compromiso con una SAP
abierta, federal en el mds amplio sentido, pluralista
y democrdtica. La construccidn de este espacio es
obra de todos y los requisitos estdn expresados por
los Estatutos que rigen los destinos de la Sociedad.

Nuestros grupos de expertos son consultados cada
vez con mayor frecuencia desde diferentes dmbitos

- porque la opinidn que a través de ellos expresa la

SAP es muy valorada.
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Estamos reagrupando algunas actividades con
temdtica en comiin para fomentar el trabajo grupal
y evitar la dispersion del esfuerzo. Promovemos las
acciones en el primer nivel de atencidn y la creacion
de nuevos espacios de estudio y reflexion.

Somos concientes de las dificultades que existen
para sostener e incrementar este trabajo, dificultades
que especialmente se originan en el poco tiempo libre
que disponemos para dedicarnos a nuestra Sociedad
en una actividad completamente honoraria.

El intercambio de ideas entre nosotros se estd fazili-
tando a través de la comunicacion directa con todaz las
autoridades dela Sociedady mediantelalista Intersap.
Esta iniciativa de comunicacién intrasocietaria cortri-
buye a cambios en la manera de participar y actvar,
compartiendo la informacion disponible y las propues-
tas de trabajo, de docencia, de investigacién y los
programas de extension a la comunidad.

InterSAP estd en funcionamiento desde enero de
2005. Cuenta en la actualidad con cerca de <00
suscriptores e invitamos a todas las Filiales y Delega-
ciones que atin no participan plenamente a incorpo-
rar a la red a todos los pediatras que desempefian
cargos o funciones en cada una de ellas.

Nuestra Pdagina Web ha sido modificada recien-
temente con el propdsito de mejorar los canales de
comunicacién con nuestros socios, los medios y la
comunidad. Comentaré algunos datos que aportan
nuestros webmasters: 1) El total de pdginas vistas
por mes es 955.025, esto significa 31.834 pdginas
vistas por dia, 2) Origen: 85 % Argentina, 14% resto
de Latinoamérica, 1 % Europa y Asia, 3) Seccicn
mds visitada: Archivos: 21%, Educacion: 6%, Profz-
sionales: 4%.

Dijimos al asumir que deseamos ampliar nuestra
actividad hacia la comunidad con una propuesta
sostenida en el tiempo para que la promocién y 21
cuidado de la salud y la defensa de los derechos de
nifios y adolescentes sean valores defendidos por la
sociedad en su conjunto. Existen actualmente 52
documentos en la seccion comunidad de nuestra
pdgina web con material educativo sobre el cuidad»>
dela salud de nivios y adolescentes (23 de ellos fueron
producidos este afio).

DE LA SAP EN LAS POLITICAS DE SALUD
Y EN LOS FOROS INTERNACIONALES
(Organismos oficiales, nacionales y provinciales,
OMS, OPS, UNICEF, IPA, ALAPE)

En todos estos dmbitos nuestra sociedad sostiene
como principios rectores la accesibilidad, equidad y
calidad de los servicios de salud, el reconocimiento del
pediatra como el médico de cabecera de los nifios y
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adolescentes y el cumplimiento de la Convencion
Internacional sobre los Derechos de Nifios, Nifias y

. Adolescentes: No es facil en medio de una crisis social

atravesada y, tal vez, sustentada porla corrupcion, la
érdida de valores, la miseria y el escepticismo gene-

p y P

ralizado, sostener la vigencia de derechos universales,

i pero no podemos ceder. Nuestra obligacién como

Sociedad Argentina de Pediatria es reclamar perma-
nentemente por el cumplimiento de esos derechos y
hacer participe a toda la comunidad de ese reclamo.

En este sentido tenemos un amplio espacio de
trabajo para elaborar estrategias y propuestas acer-
ca del Desarrollo Integral del Nifto y las situaciones
de vulnerabilidad en la que se encuentra.

La representacion de la SAP es siempre institucio-
naly no personal y nuestras responsabilidades inelu-
dibles son en las dreas educativas y formativas del
recurso humano.

LAS CONDICIONES DEL
EJERCICIO PROFESIONAL

Es imprescindible realizar un andlisis profundo
del ejercicio de la profesion donde, mds alld de las
complejas y diversas realidades que existen en el
pais, se definan las condiciones indispensables para
un trabajo digno. En este sentido hemos organizado
una mesa en este Congreso para tratar el tema y
realizamos una Encuesta sobre satisfaccién profe-
sional en todo el dmbito nacional. Fue elaborada por
las Subcomisiones de Investigacion y de Epidemiolo-
gia y los socios participantes fueron elegidos me-
diante una seleccion aleatorizada secuencial. Se en-
viaron 766 y fueron respondidas hasta la fecha 567.
Los resultados preliminares serdn informados en la
mesa sobre Ejercicio Profesional.

La SAP se compromete, como lo ha hecho hasta
ahora, a mantener y si es posible acrecentar nuestra
actividad educativa y formativa para que se realicen
en las mejores condiciones cientificas.

En todos los dmbitos piblicos o privados donde se
discuta sobre estos aspectos nuestra sociedad va a
sostener la necesidad de ofrecer una atencién pedid-
trica de mdxima calidad para nifios y adolescentes
que, sin dudas, deberd contar con el debido recono-
cimiento al trabajo profesional porque las omisiones
o distracciones en este dmbito son decisiones que
afectan al cuidado de la salud de la poblacion.

El Dr. Grenoville agradecié finalmente el estimulo,
apoyo, respeto y confianza recibidos en esta trayectoria,
el compromiso entusiasta de colaboradores y colegas, y,
sobre todo, el esfuerzo, sacrificios, capacidad y dignidad
de quienes diariamente sostienen la importante y noble
tarea de cuidar a nuestros chicos.
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Dia de la Pediatria

95° ANIVERSARIO

Con la presenciz de autoridades y representantes de
organizaciones gubernamentales, organismos interna-
cionales y sociedades cientificas, la celebracién del 95°
aniversario de la Sociedad Argentina de Pediatria,
convoc a un importante niimero de colezas y amigos.

La bienvenida cel Dr. Mario Grenovillz, Presidente
de la SAP, dio apertura a la entrega de diplomas a los
Miemdros Vitalicios y a los dos nueves Mierbros
Honorarios elegidos en Asamblea General Ordinaria. !

La Dra. Julia Grunfel de Viu y el Dr. Danie’ Eel- |
tramino fueron elegidos por la meritoria labor desa- :
rrollada a lo largo de su trayectaria en favor de la
salud de los nifios, prestigiando la institucién de la

que forman parte.

Se =ntregaron luego los Premios Cientificos y los
diplomas correspondiertes a las Acraditacicnes y
reacreditaciones a las Residencias Pedidtricas de las

siguientes instituciones:

» Hospital Militar Central Cirujano Mayor “Dr. Cosme

Argerich™.

* Hospital Zonal “Madre Teresade Calcuta”, de Ezeiza.
e Hespital Gervasoni, de Malvinas Argentinas, de i

Grand Bourg.

Se entregaror. diplomas de reacredizacién a les si-

guientes instituciones:

* Hospital de Nifios Ricardo Gutiérrez.

* Hospital del Nifio de San Justo.

* Hospital General de Agudos Ignacio Pirovano.

» Hospital de Clinicas José de San Martin.

» Hospital Alerén.

» Hospital de Nifios de San Isidro “Dr. Carlos A.
G:anantonio”.

e Policlinica Bancaria.

* Hosbital Zonal “San Roque” de Gonnet.

* Hospital Municipal “Dr. Enrique Vara Barros” de
la Provincia de La Rioja.
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Los premios cientificos

Los trabajos seleccionados tuvieron la participa-
cion de numerosos profesionales e instituciones de
todo el pais.

e Premio Sociedad Argentina de Pediatria al
mejor trabajo cientifico sobre Pediatrfa General
“Evaluacién del programa de vacunacién con-
tra el virus de la hepatitis b en el recién nacido
y primer afio de vida en la Repiiblica Argentina™
De las Dras. Angela Gentile, Cristina Cafiero
Velasco, Mirta Ciocca, Margarita Ramonet.

e Premio Sociedad Argentina de Pediatria -
Accesit al mejor trabajo cientifico sobre Pediatria
General

“Estudio colaborativo multicéntrico sobre
reanimacién cardiopulmonar en Unidades
de Cuidados Intensivos Pediatricos de la
Republica Argentina”

Delos Dres. Rodolfo Pablo Moreno, Juan C. Vassallo,
Silvia Sdenz, Ana C. Blanco, Daniel Allende, Jose L.
Araguas, Edgardo Banile, Mabel Berrueta, Patricia
Cepocasa, Gustavo Caprotta, Susana Pérez, Liliana
Porta, Gabriela Rodriguez, Marcelo Rojo.

o Premio “Profesor Dr. José Raiil Visquez” al
mejor trabajo cientifico sobre Educacién Médica
en Pediatria

“Intento para encontrar un orden dentro de
un sistema educativo desordenado™

Delos Dres. Jorge R. Murno, Raquel E. Wainsztein,
Horacio R. Soria, Marfa L. Celadilla, Mario Ripoli,
Osvaldo Aranda, Ricardo S. Dalamon, Isabel Maza,
Daniel Benaderette, Ménica Marcos, Claudia Varese,
Evangelina Crimi, Graciela B. Bruno, Ana M.
Gonzdlez, Carlos A. Needleman.

s Premio “Profesor Dr. José Raiil Vdsquez” -
Accesit al mejor trabajo cientifico sobre Educacién
Médica en Pediatria

“Relevamiento de los procedimientos
realizados durante la Residencia de la
Clinica Pedidtrica”

De los Dres. Ariel Cheistwer, Lorene Mirdn, Caro-
lina Pascual, Gabriel Vdzquez, Andrea Margulis.

» La Distincién al Mérito fue otorgada a la Funda-
cidn Mempo Giardinelli por el desarrollo de valiosos
programas en promocién de la lectura.
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EL FORTALECIMIENTO
DE UNA SOCIEDAD FEDERAL

La reunidn de Presidentes, r=alizada en el mes de agostc y los dos Consejos Consultivos, mostraron
la coincidencia de expectativas y el acuerdo en las propuestas que aprueba la Comision Directiva.

Cuando miramos desdz= e Filial, o cuando uno es:d en algin punto alejado de donde

se toman fas decisiones, enfrascado en su realidac, no es fécil @arnos cuenta de fas

necesidades de todo el pars.

IMantener la integracion, fortalecer cada dia su unidad y nromover la mdas amplia
particizacion, es uno de los desafios qua afronta toda irstizucién. Nuestra Socieda d,
ex:enaida y nurerosa, t'ene su fortaleza en sus cla~os objetivos y también en la
determinacion de su card:ter federal. Es impcrtante que cadz socio sepa que las
decisiones de la SAP pasan grioritariamente por ef consejo Corsultivo, esgcacio aonde
estdn genuinamente rep-2szritados los pediztras ae todo el pais.

LAS PROPUESTAS DEL
CONSE]JO CONSULTIVO

La Cemisién Directiva de la Sociedad Ar-  ® Crear, en el marco de las actividades de
gentina d= Pediatria, en reunién del 3 de Educacién Cortinua del afio 2007, un cur-
noviembre dz 2006, apro=6 las siguientes so itinerante para ser dictado =n una Filia.
propuastas: ce cada Regién cuyo programa surgira de

las prcblematicas regionales especificas.
* Aumentar el aporte de las Fi'iales a Enti- Lz designacion de la sede serd fijada por el
dad Meztriz en lo que respecta a la cuota Director de la Regi6n respectiva.
societraria. o Aralizer la reslizacion de la préxima reu-
* Prooon=r & la Comisién encargada de la nién de Presidentes en forma conjunta
revisidn de los Estatutos -que en la proxi- con el Conszjo Consultivo.
ma reunion del Consejc Consultivo se o LCesignar ia Filial Rosario corac sede del

presenten las modificacicnes propuestas
para su analisis.

35° Congraso Argentino de Pediatria que
se realizard en el afio 2009.
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Dr. Omar Tabacco
Secretario de Regiones,
Filiales y Del=yaciones de la SAP

editorial
EL CONSEJO CONSULTIVO

Es el érgano federal por excelencia de nuestra Sociedad. Estd
constituido por los Directores de Regién y se retine, en condiciones
habituales, dos veces al afio.

En estas reuniones se vuelcan las inquietudes, problemas y solici-
tudes de las Filiales de todo el pafs, y se debaten todos los temas,
plasméndose luego en las Conclusiones del mismo, las principales
directrices del trabajo societaric.

Los Directores de Regién, previamente al Consultivo, realizan
reuniones con los Presidentes de Filiales, quienes a su vez trasladan
las opiniones, reclamos y necesidades de los socios.

Esta “arquitectura” ejecutiva de nuestra Sociedad, permite tomar
decisiones en distintos aspectos, que se adaptan a las realidades de
todos los asociados, a lo largo y ancho del pais.

Habitualmente en estas reuniones del Consejo Consultivo se tratan
temas vinculados alo econdmico; se solicitan becas y alojamientos para
los socios, para cursos y rotaciones de especializacién, y para los
distintos Congresos. Se plantear: también las problemdticas laborales;
se tratan propuestas e ideas orientadas a la formacién del recurso
humano; y se exponen las tareas realizadas en las distintas Filiales en el
aspecto Clentlﬁco asi como los nrogramas a desarrollar anualmente.

El Consejo Consltivo es, ademas, el 6r gano responsable de la
designacién de la Sede del CONARPE, en base alas propuestas de las
Filiales interesadas.

En definitiva, en estas reuniones se sintetiza la actividad de toda
nuestra Sociedad, se “toma el pulso” al trajinar de los pediatras.

Las dos reuniones que hemos desarrollado en el presente afio han
sido muy alentadoras y enriquecedoras, pues ademds de facilitarnos
el compafierismo y la conzunicacién, han dejado en claro el interés
permanente de nuestros Socios, en todas las regiones del pafs, por
fortalecer la capacitacion técnica del pediatra, defender la fuente de
trabajo y el lugar del Médico Pediatra como Médico de Cabecerade
Nifios y Adolescentes. Se enfatizé también el interés por extender
el mayor conocimiento a la comunidad para facilitar la adopcién de
actitudes saludables y favorecedoras de un mejor tratamiento de las
afecciones.

En el terreno especificamente cientffico se estin promoviendo
protocolos de investigacién regionales, coordinados por el Director
correspondiente, con la participacién activa de todas las Filiales.
Desde Entidad Matriz se ha propuesto la realizacién de un curso
itinerante por las distintas Regiones, dentro del programa anual de
Educacién Continua, ofreciéndose a la Regién la eleccién de la sede
y los temas a tratar.

Debemos fortalecer la integracién regional de nuestras Filiales,
optimizando los recursos humanos y econémicos para el desarrollo de
la actividad cientifica y depositar en el Director de la Region la
coordinacién de la misma, ademads de continuar con su rol de repre-
sentante de los intereses, necesidades y valores del “interior” en
nuestra Sociedad.




congresos y jornadas

CONGRESOS Y EVENTOS
ANO 2007

1° Jornadas Nacionales
de Alergia Pediatrica
18 y 19 de mayo de 2007

Sede: Hotel de la Cafiada
Ciudad de Cérdoba

1° Jornadas Nacionales

de Actividad Fisica y Deportlva

en el Nifio y el Adolescente
28, 29 y 30 de junio de 2007
Sede: Centro de Docencia y Capacitacién

Pedidtrica Dr. Carlos A. Gianantonio
Ciudad de Buenos Aires

9° Encuentro Nacional

de Investigacion Pediatrica

3 y 4 de agosto de 2007
Sede: Nuevo Centro Perinatoldgico de Santa Fe
Ciudad de Santa Fe

Fecha limite de presentacién de resimenes
de trabajos libres: 22 de junio de 2007

6° Congreso Argentino de

Salud Integral del Adolesce.n.te._:

3° Jornadas Salud Educacién
6 al 8 de setiembre de 2007

Sedes: Centro de Docencia y Capacitacién .

Pediétrica Dr. Carlos A. Gi_anantbhib g
Palais Rouge : o
Ciudad de Buenos Aires

Fecha limite de presentacion de resimenes

de trabajos libres: 21 de mayo de 2007 .

9% Congreso Argentino
de Perinatologia

Jornadas de
Actualizaciéon para Obstétricas

Seminario de

Enfermeria Perinatal

Octubre de 2007

Ciudad de Buenos Aires

Fecha limite de presentacién de restimenes
de trabajos libres: 1° de junio de 2007

eﬂﬂang
S0
Y Evenrog

3° Jornada Nacional

de Salud Escolar

21 de noviembre de 2007
Sede: Sheraton Buenos Aires Hotel
& Convention Center

Ciudad de Buenos Aires

3° Jornada Nacmnal de

Prevenciéon de Accidentes

21 de noviembre de 2007
Sede: Sheraton Buenos Aires Hotel

~ & Convention Center

Ciudad de Buenos Aires

Fecha limite de presentacién de restimenes
de trabajos hbres 30 de julio de 2007

7° Jornada Nacional de

Pediatras en Formacion

21 de noviembre de 2007

Sede: Sheraton Buenos Aires Hotel

& Convention Center

Ciudad de Buenos Aires

Fecha limite de presentacién de resimenes
de trabajos libres: 30 de julio de 2007

47 Congreso 'A“rg'en'tino de
' Pedlatrla General Ambulatoria

_ ]ornadas de

Enfermeria Pedlatrlca
21, 22,23y 24 de noviembre de 2007

: Sede Sheraton Buenos Aires Hotel

& Convention Center

" Ciudad de Buenos Aires
Fecha limite de presentacién de resimenes
de trabajos libres: 30 de julio de 2007
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CERTIFICACION PROFESIONAL

1. CERTIFICACION PROFESIONAL
Y SUMANTENIMIENTO

e Atributos, incumbencias e interaccion
del pediatra general y de los especialistas pediatricos

» Espacios de formacion y certificacion

¢ Convenios vigentes de certificacion entre el CEP y
Facultades de Medicina y Organismos de Ley

I1. PROGRAMA DE

MANTENIMIENTO DE CERTIFICACION
EN ESPECIALIDADES PEDIATRICAS

Modalidad de acceso

°

Guia de acreditacion

L ]

Documentacion necesaria
Definicion de las actividades

I. CERTIFICACION PROFESIONAL
Y SUMANTENIMIENTO

Atributos, incumbencias e
interaccion del pediatra general
y de los especialistas pediatricos

El pediatra general debe ser responsable de la
atencion integral de nifios y adolescentes en el pri-
mer nivel de atencién, resolviendo con calidad y sin
necesidad de segunda opinién mas del 95% de las
consltas ambulatorias; incluyendo las correspon-
dientes a situaciones frecuentes de mediana y baja
complejidad de las especialidades pedidtricas.

Los especialistas deben asesorar al pediatra ge-
neral en aspectos complejos o poco frecuentes del
manejo de sus pacientes, pero no asumir la conduc-
cién integral de los mismos. Esto es siempre respon-
sabilidad del pediatra de cabecera.

Ademds, es necesario que los especialistas pedid-
tricos cuenten con una sélida formacién pedidtrica
general.

Espacios de formacion
y certificacion

La certificacién es la culminacién de un proceso
formativo: el examen aislado es un instrumento de
confiabilidad moderada. Alcanza su verdadera di-
mensién cuando es la culminacién de un proceso
formativo, desarrollado por medio del adiestramien-
to en servicio.

Dicho proceso formativo es lo que también
llamamos espacio de formacién. Para ser confiable,
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la acreditacion del espacio de formacién exige te-

ner en cuenta;

* Lacantidadyvariabilidad de la demanda, que asegu-
ren suficientes experiencias de aprendizaje y coni-
nuidad en el seguimientos de los problemas.

* Lacalidad en la atencion de pacientes, que asegure
modelos adecuados que merezean ser aprendidos.

* Elprogramade actividades que debe estar orien-
tadoala comprensién y resolucién de problemas,
con ejecucion de actividades asistenciales pro-
gramadas y supervisada con capacidad crecienre
de decisién.

Dentro de este marco, el examen que otorga “a
certificacion debe ser un control paralos profesione-
les que han completado un programa de capacite-
cién en un espacio de formacién acreditado comz
asistencial y docente.

Para asegurar que dichos controles sean con-
fiables es prudente que existan, con definicién
clara y consensuada de los atributos y las incum-
bencias de los pediatras a certificar, tres niveles d=
responsabilidad:

* Lade la acreditacién de los espacios de formacion.

* Ladel desarrollo del programa formador.

* Lade la evaluacion final de los egresados de los
mismaos.

Mantenimiento de la certificacién

Este es un concepto dindmico que controla el
la calidad del ejercicio profesional en pediatras
certificados.

Debe iniciarse en forma inmediata a la certifica-
cién y estd orientado a asegurar un adecuado desen-
volvimiento ante las situaciones cotidianas de la
prictica profesional real. Evidentemente dichas si-
tuaciones van a depender del tipo de ejercicio de la
profesion que cada uno de nosotros ha elegido, y el
mantenimiento debe adaptarse a sus caracteristicas.

Todo ello se orienta a asegurar la calidad de la
atencién médica de nuestros nifios, independiente
del lugar del pais en que vivan y la complejidad del
lugar donde son atendidos.

Convenios vigentes de certificaciéon
entre el CEP y Facultades de
Medicina y Organismos de Ley

Con las instituciones con que existe convenio se
trabaja en conjunto, generando con consenso un

examen comin que se toma simultaneamente en
cada juridiccién. Estas son:

1. Colegio Médico de la Provincia de Misiones.
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1.1. Clinica Pedidtrica desde el 3 de noviembre
de 1992.

1.2. Neonatologia desde el 7 de junio de 2000.

2. Distrito V del Colegio Médico de la Provincia de
Buenos Aires; Clinica Pediatrica desde el 29 de
junio de 1994.

3. Colegio Méclico de la Provincia de Salta; Clinica
Pedidtrica desde el 3 de julio de 1996.

4. Consejo Provincial de Salud Piblica de la Pro-
vincia de Rio Negro; Clinica Peditrica v sus
Especialidades desde el 15 de octubre de 1997.

5. Secretaria de Salud de la Provincia de Entre
Rios; Clinica Pediétricay sus Especialidades des-
de el 11 de mayo de 1999.

6. Facultad de Medicina del Instituto Universitario
CEMIC, Ciudad de Buenos Aires; Clinica Pedi4-
trica y sus Especialidades desde el 6 de septiem-
bre de 2000.

=1

Consejo Médico de la Provincia de Santiago del
Estero; Clinica Pedidtrica y sus Especialidades
desde el 29 de agosto de 2001.

8. Consejo de Médicos de la Provincia de Santa
Cruz; Clinica Pedidtrica y Neonatologia desde el
17 de septiembre de 2001.

9. Colegio de Médicos de la Provincia de Santa Fe,
2* circunscripeién; Clinica Pedidtrica y sus Espe-
cialidades desde 6 de junio de 2002,

10. Facultad de Medicina de la Universidad Nacio-
nal del Litoral, Rosario; Clinica Pedidtrica y sus
Especialidades desde el 26 de septiembre de
2003.

11. Facultad de Medicina de la Universidad Nacio-
nal de Cuyo, Mendoza; Clinica Pedidtrica y sus
Especialidades desde el 24 de noviembre de
2003.

12. Facultad de Me@dicina de la Universidad Mai-
moénides, Ciudad de Buenos Aires; Clinica Pe-

didtrica y sus Especialidades desde el 6 de abril
de 2004,

13.Facultad de Medicina de la Universidad Nacio-
nal de Buenos Aires; Clinica Pedidtrica y sus
Especialidades desde el 30 de octubre de 2006,
Ademds estdn en tratativas las firmas de convenios
semejantes con las Facultades de Medicina de la
Universidades Nacionales de Cérdoba, La Rioja,
Corrientes y Tucumén y de la Universidad Catdlica
de Cérdoba, y con el Consejo Médico de la Provincia
de Cérdoba y con el Colegio Médico de la Provineia
de La Rioja.
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II. PROGRAMA DE MANTENIMIENTO
DE LA CERTIFICACION DE
MEDICO ESPECIALISTA INFANTIL

Introduccién

Eladecuado ejercicio de la Medicina en general, de
la Pediatria Clinicay sus Especialidades en particular,
requiere que el profesional se mantenga permanen-
tementz actualizado tanto en sus conocimientos como
en las habilidades adquiridas. Esta actualizacién per-
mitird ofrecer alos nifios y a sus familias una atencién
idénea adaptada a los cambios vertiginosos a los
cuales estdn expuestas las Ciencias Médicas en todas
sus ramas. La Sociedad Argentina de Pediatria a
través del Consejo de Evaluacién Profesional preten-
de ser, frente a la sociedad, aval de las actividades de
educacién continua que ejercen los médicos pedia-
tras y pediatras especialistas y en tal sentido pone a
disposicién de los Médicos Especialistas Infantiles
certificados por nuestra Sociedad, el presente
instrumento que les permltm mantener Vlgente la
Certificacién, oportunamente obtenida, a lo largo de
toda su vida profesional.

Se ha buscado una modalidad que facilite a los
Médicos Especialistas Infantiles validar en forma
permanente su nivel de actualizacién profesional,
iniciado con la certificacién. En la formulacién de
este programa el CEP pretende que la exigencia para
mantener la certificacion ya obtenida tienda a que los
médicos pediatras especialistas destinen progresiva-
mente la mayor parte de su trabajo profesional a la
especialidad. Los permanentes cambios en las formas
de atencion de los pacientes, losnuevos procedimien-
tos diagndsticos y las posibilidades terapéuticas y la
incesante incorporacién de nuevas tecnologias, hace
casi imprescindible la dedicacién a la especialidad a
tiempo completo.

En tiempos en que las politicas de salud promueven
fuertemente una atencién primaria prestada por mé-
dicos zeneralistas o de familia, resulta de fundamen-
tal importancia mantener un alto nivel tanto en el
médico pediatra clinico como en el especialista. En
tal sentido consideramos que el médico pediatra cli-
nico debe estar preparado para resolver los proble-
mas mis frecuentes de cada especialidad, y el espe-
cialista debe ser su consultor para la resolucion de los
problemas de mayor complejidad. Esta serd la mejor
respuesta a las necesidades de atencién de nuestros
pacientes, demostrando en los hechos que la salud de
nifios y adolescentes se beneficia ampliamente al ser
éstos atendidos por quienes han sido especificamente

preparados paraello, y dan muestras de su permanen-
te ectualizacién.

Del mismo modo que la Certificacién, el programa
de Mantenimiento de la Certificacién es voluntario.

Los postulantes que opten por ingresar al Manteni-
miento de la Certificacién de Médico Especialis-
ta Infantil deberdn cumplir con las normas estable-
cidas en este documento.

Modalidad de acceso

Al ser éste un proceso iniciado en un progra-
ma, el de Certificacién, exclusivo de la SAP,
podrdn ingresar al Mantenimiento de la Certifi-
cacién solamente los médicos especialistas infan-
tiles que fueron oportunamente certificados por
la SAP.

CREDITOS DEL PROGRAMA
DE MANTENIMIENTO
DE LA CERTIFICACION

Entendemos al médico especialista infantil como
un profesional altamente capacitado que, en muchas
y cruciales circunstancias, juega un rol de dltima
instancia en la definicién de un problema médico
referente a la especialidad que ejerce. Esto hace que
las exigencias para el mantenimiento de la certifica-
cidn, obliguen a que los créditos a otorgar tengan un
equilibrio que asegure una muy fuerte dedicacién ala
especialidad a partir, no sélo del tiempo destinado a
la asistencia, sino también a tareas docentes, acadé-
micas y cientificas acordes con las de un profesional
frertemente insertado en la comunidad médica como
especialista pedidtrico. Todo ello se encuentra refle-
jado en el sistema de otorgamiento de créditos.

Otorgamiento de créditos

En cada periodo de cinco afios, los postulantes
deberdn acumular 200 créditos.

Para llevar un mejor control de los créditos, reco-
mendamos que la presentacién se realice en forma
anual. Los créditos se otorgarin en las siguientes
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dreas de la actividad médica:

Area Maiximo de créditos
por el periodo
de 5 afos
Asistencial 125

Actividades docentes
Actividades de Educaciéon Médica 125
Produccion cientifica 100
Actividad societaria 40

PRESENTACION DE
DOCUMENTACION PARA LA
OBTENCION DE CREDITOS

Los médicos que ingresen al Mantenimiento de la
Certificacién deberdn acumular CREDITOS alo lar-
go de periodos consecutivos de cinco afios. El informe
de la actividad realizada deberd entregarse personal-
mente o enviarse firmada por correo certificado a la
Entidad Matriz de 1a SAP, a nombre del CEP, Av.
Coronel Diaz 1971 (1425) Ciudad de Buenos Aires.

La documentacién base de la declaracién jurada, de
probada autenticidad, correspondiente a cada perfo-
do anual o quinquenal, deberd ser preservada por el
postulante a efectos de que pueda ser requerida por
el CEP. Ental sentido, se recabard, aun porcentaje de
postulantes que determinard el CEP, la presentacién
de comprobantes correspondientes a la declaracién
jurada efectuada.

Documentacién
para el otorgamiento de créditos

Ladocumentacién a presentar se referird exclusiva-
mente a actividades desarrolladas, cargos o funciones
desempenados dentro de la especialidad, durante el
periodo en mantenimiento.

* In todos los casos y para su acreditacion, dicha
documentacion deberd cumplir con los requisitos exigi-
dos de acuerdo con la definicion de lus distintas activi-
dades acreditables. Los colegas deberdn indicar a cudl
de las dreas considera deben aplicarse los antecedentes
a acreditar. Esta condicién es necesaria para que se
efectiie el eventual otorgamiento de créditos.

Insuficiencia de créditos
para mantener la certificacién

Los que no hubieren acumulado durante los cinco
afios los créditos suficientes para mantener la certifi-
caci6n, podrdn obtener una prérroga para alcanzar el
nimero necesario. La misma serd acordada por el
CEP a pedido escrito del interesado, por el término
de seis meses.
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Sidurante el tienipo de la prérrogano se obtuvieran
los créditos suficientes, se podrd rendir la prueba
escrita prevista para la certificacién inicial y de obte-
ner un puntaje correspondiente al 60% o mds de
respuestas correctas, sumard 100 puntos a lo acumu-
lado en el periodo de cinco afios.

La falta de cumplimiento de los requisitos del
programa al cabo del perfodo correspondiente condi-
cionard la automitica pérdida de la condicién de
Médico Especialista Infantil Certificado, la que sélo
podré recuperarse a través de la aprobacién de un
nuevo Examen de Certificacién.

DEFINICION DE LAS
ACTIVIDADES ACREDITABLES

A. Actividad asistencial

Es la realizacién de todo tipo de actividad que
implique atencién de pacientes en la especialidad
pedidtrica que corresponda. Para poder ser acredita-
da, la actividad debe ser definida por el postulante y
avalada por la documentaci6n correspondiente.

Buenos Aires, 10 de octubre de 2006

Sr. Profesional: _

Esta nota tiene por objeto notificarlo
fehacientemente de normas bdsicas implementadas
por este Consejo en los tltimos afios, para facilitar
su avance dentro de la especialidad.

* A partir de 2006 se implementa el Programa
de Mantenimiento de Certificacién en Espe-
cialidades Pediatricas. Debe entenderse como
un proceso que, iniciado con la certificacién, busca
promover la insercién del médico especialista in-
fantil, en un programa de aprendizaje permanente
a lo largo de la vida profesional.

El mantenimiento de la certificacién comienza
a partir del 1° de enero del afio siguiente a la
obtencion de la Certificacién. Por tal motivo se
recomiendainscribirse antes del 30 de junio del afio
correspondiente, para dar continuidad a la ponde-
racién de antecedentes. _

Atin en caso de que la inscripeion fuera posterior
aesafecha, deberin ser evaluados los antecedentes
profesionales y aplicados los aspectos administrati-
vos apartir de la fecha senalada (1° de enero del afio
siguiente a la obtencién de la Certificacion), ya que
parael Programa de Mantenimiento de la Certifica-
cién sélo se tendran en cuenta los cinco afios corri-
dos posteriores a la Certificacion.
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B. Actividades docentes y
de educacion médica continua

El ejercicio de la docencia se considera una forma
de actualizacién médica permanente que redunda en
la mejora de la calidad de la atencién pedidtrica
especializada. Las actividades docentes son las ejerci-
das por el profesional como docente universitario,
organizador y/o docente de cursos para graduados,
estudiantes de medicina de grado y de divulgacién a
estudiantes o piiblico en general por los canales habi-
tuales de comunicacién educativa o social.

Las actividades de educacién médica continua son
las que realiza el médico pediatra especialista para
incrementar sus conocimientos y/o destrezas, relacio-
nadas con el ejercicio profesional en el 4mbito asis-
tencial o académico.

Tanto se trate de impartir como de recibir conoci-
mientos, los créditos a otorgar se valorardn tomando
en cuenta elementos tales como: acreditacién previa
de cursos o programas por parte de la SAP, sus
caracterfsticas, modalidad de evaluacién final, dura-
cién v cuerpo docente. La Sociedad Argentina de

En caso de que el profesional no reuniera los
créditos suficientes para mantenerse en el Progra-
ma, la certificacién caducard en la fecha prevista y
s6lo podrd obtenerse por aprobacién de nuevo
examen. ‘ .

Dentro de las opciones del Programa de Mante-
nimiento, pueden contemplarse las siguientes:

A. Lograr el Mantenimiento de Certificacién a
través de la presentacion de créditos anuales con
la modalidad descripta en el Reglamento del
Programa.

B. Los profesionales que estén inscriptos en el
Programa y que den cumplimiento al reglamento
vigente, podrdn presentarse voluntariamente a ren-
dir Examen de Certificacién en alguna de las fechas
previstas, a lo largo de los cinco afios del perfodo en
que realiza el Mantenimiento. En caso de aprobar-
lo, obtendri una nueva Certificacién como Médico
Pediatra por cinco afios e ingresard a un nuevo
periodo de Mantenimiento de la Certificacién que
terminari cinco afios mds tarde.

En casodeno aprobarlo, no se le asignara crédito
adicional algumo a su Programa de Mantenimiento,
con la excepcién de que encuadre en las previsiones
del punto C., que se sefialan a continuacién.

C. El postulante que llegara al altimo aiio del
Programa de Mantenimiento de Certificacién
con créditos insuficientes para aprobarlo, podrd
presentarse a rendir examen de certificacion, con
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Pediatria aspira a que, progresivamente, todas
las actividades docentes formales cuenten con la
acreditacion de la Institucion. E1 CEP podri otor-
gar créditos por actividades no acreditadas por la
SAP, evaluando en cada caso: entidad organizadora,
programa, modalidad de evaluacién, duracién y cuer-
po docente.

Programas de Educacién a Distancia. Se los
considera una herramienta de gran valor en la educa-
cién médica continua. En los programas destinados al
médico pediatra clinico, sélo podran obtener créditos
aquellos pediatras especialistas que fueren miembros
docentes de los mismos en la preparacién de médulos
de su especialidad. En el mismo sentido recibirdn
créditos por las preguntas formuladas y aceptadas
paralos exdmenes del CEP, siempre y cuando corres-
pondan a la especialidad en cuestién.

EI CEP tomard en cuenta otros programas de edu-
cacién a distancia para especialistas, evaluando a los
efectos de los créditos a acordar, el tipo de programa,
duracién, organizadores, cuerpo docente y forma de
evaluacién entre otras caracteristicas.

alguno de los siguientes resultados:

* En caso de alcanzar el corte de aprobacién de
dicha evaluacién de acuerdo con las normas vigen-
tes, obtendrd una nueva Certificacién como Médi-
co Especialista Infantil por cinco afios e ingresard a
un nuevo periodo de Mantenimiento de la Certifi-
cacién que terminaré cinco afios més tarde.

¢ En caso de no alcanzar el corte de aprobacién,
pero habiendo contestado correctamente un mini-
mo de 60% de las preguntas del examen escrito,
obtendrd 100 créditos que se sumardn a los ya
acumulados.

» En caso de no encuadrar en uno de los puntos
anteriores, 110 se le asignard crédito adicional algu-
no a su programa de Mantenimiento.

* En el caso de los Médicos Especialistas certifi-
cados por la SAP que tuvieran su certificacién con
vencimiento (certificados a partir de 1994), el plazo
de inscripcién en el Programa de Mantenimiento
delaCertificacién vence en formaimprorrogable
el dia 30 de junio de 2008.

Vencido dicho plazo —si no se hubiera registrado
la presentacién acorde de créditos—, la Certifica-
cién habrd caducado y debera presentarse a rendir
la prueba para obtener una nueva Certificacién.

Dr. Raul A. Valli
Presidente
C.E.P.

Dr. Juan [. Heinrich
Secretario General
CEP
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Congresos y Jornadas. Es la participacién en Con-
gresos, Jornadas, Simposios u otros eventos cientificos
relacionados con la especialidad pedidtrica. Debera
estar documentada en forma global y/o individual
mediante la certificacién o formularios de evaluacién
refrendados. La participacién activa como disertante,
presentador de trabajos, panelista, en temas libres,
conferenciante, integrante de simposio, mesa redon-
da, coloquio, ete. otorgard créditos adicionales. Debe-
rdn contar con los certificados correspondientes.

Cursos. Los cursos otorgardn créditos de acuerdo
a las caracteristicas de los mismos. Por lo tanto en los
certificados deberd constar —tanto si la actividad se
realiza como docente o alumno- el tema, duracion,
lugar de realizacién, horas docentes impartidas o
recibidas, auspicios, director del curso, modalidad de
las actividades desarrolladas — clases, presentacién de
casos, adiestramiento, etc., tipo de evaluacién final—.

Postgrados vinculados. Se refiere a las carreras
de postgrado universitarias realizadas y aprobadas
que tienen relacién con el ejercicio de una especia-
lidad pedidtrica. En caso de postgrados no especi-
ficamente vinculados, se podrin otorgar créditos
en aquellos que se considere que hacen a la forma-
cién general o complementaria del médico pedia-
tra especialista.

Becas. De perfeccionamiento, actualizacién o in-
vestigacién. Es la actividad asistencial o de investi-
gacion relacionada con una especialidad pedidtrica
que desarrolla el postulante durante un perfodo
determinado. La beca debe haber sido obtenida
luego de un concurso o seleccién fundamentada, el
trabajo debe haber sido realizado bajo la supervisién
de un director y debe haber sido finalizado con la
elaboracién de un informe final sujeto a aprobacién.
Para la acreditacién deberd constar modalidad de
obtencidn, tema, sede, director, fechas inicial y final
y resultado de la evaluacién,

Producciéon de preguntas para el CEP. Los
créditos se otorgardn por preguntas problema rela-
cionadas con la especialidad enviadas por los
postulantes y que fueran aprobadas por el CEP, para
integrar el banco de preguntas del mismo.

C. Actividades académico-cientificas

Las actividades académico-cientificas se acredita-
rdn siempre y cuando las mismas correspondan a la
especialidad que se mantiene.

Trabajos publicados. Con esta denominacién se
considera la participacién en la publicacién de mate-
rial grifico en distintos medios. Puede manifestarse
mediante distintas actividades.

- Resultados de un trabajo cientifico original.

| 14 |

- Revisiones o actualizaciones acerca de un deter-
minado tema relacionado directa o indirectamente
con la especialidad pedidtrica.

- Participacién en la redaccién de un libro ya sea
como autor o participe en la redaccién de un capitulo.

Revision de trabajos cientificos, para su pu-
blicacion.

Premios. Son distinciones otorgadas por institucio-
nes reconocidas, al autor de una actividad descollante.

Participacion como miembro de Jurados. Para
premios a trabajos cientificos y de tesis y tesinas con
o sin relacién a la especialidad.

Director de tesis, tesinas o becarios con o sin
relacién a la especialidad.

D. Actividad societaria

Se considerarin acreditables las funciones de se-
cretarioy miembro titular de los Comités de la SAP de
la especialidad.

SITUACIONES ESPECIALES

Director o subdirector de hospital u otros
cargos de conduccién publica. Durante el ejerci-
cio del cargo podrén solicitar la suspensién del man-
tenimiento de la certificacién. Al retomar el ejercicio
de la especialidad, reanudaran el programa sin que se
considere cafda la misma, otorgando el CEP la pré-
rroga necesaria.

Los médicos pediatras especialistas certificados por
la SAP también podran acceder a una nueva certifica-
cidn, presentindose a la prueba de evaluacién de
Certificacién en el momento en que lo consideren
conveniente. Para poder inscribirse en dicha prueba
deberdn avalar un minimo de 20 horas semanales
dedicadas a actividades asistenciales/académicas en
la especialidad.

CONSULTAS Y RECLAMOS

Todos los colegas tendran la oportunidad de efec-
tuar consultas en forma permanente. Los reclamos,
enviados en forma individual y por escrito dentro de
los 15 dfas corridos de notificados de una resolucién,
serdn evaluados por una Comisién del CEP que
contestard por carta dentro de los 30 difas corridos de
recibidos.

Todas las cuestiones referentes a documentacién
presentada y a otorgamiento de créditos no previstas
en esta reglamentacion, serdn resueltas por el Conse-

jo de Evaluacién Profesional.
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Mantenimiento de la Certificaciéon de Especialidades

Créditos

1. Actividades asistenciales

Maximo por los 5 afios: 125 créditos

Descripcién Méximo por Miximo
actividad por afio
1.1 horas asistenciales destinadas a la especialidad
1.1.1 M4s de 30 horas semanales 20 20
1.1.2 Entre 15 y 29 horas semanales 15 15
1.1.3 Entre 10 y 14 horas semanales 10 10
1.1.2 Jefatura de Servicio 5 5

Los créditos se otorgardn de acuerdo a las horas destinadas al ejercicio de la especialidad independientemente

del émbito de su ejercicio: estatal, privado, seguridad social

2. Ejercicio de la Docencia y/o 3. Educaciéon Médica Continua

Mdximo por los 5 aflos: 125 créditos

2.1 Cursos posgrado de la especialidad

2.1.1 Director / Coordinador. Carrera universitaria de la especialidad. 15 15
2.1.2 Director / Coordinador. Curso de la especialidad. Cada 10 horas. 1.5 15
2.1.3 Director / Coordinador. Curso de la especialidad no acreditado por SAP.

Cada 15 horas 15 15
2.1.4 Docente invitado, dictado de clases en cursos de posgrado y/o actualizacion,

Por hora de clase. 15 15
2.1.5 Docente. Programas Educacién a distancia de la especialidad.

Por médulo 5 15
2.1.6 Equipo docente de PRONAP. Por médulo de la especialidad 5 15
2.2 Docencia Universitaria

2.2. Profesor titular, asociado o adjunto 18 18
2.2.2 Auxiliar docente, ayudante, jefe de trabajos précticos, docente asociado 10 10
2.3 Director / Secretario de Docencia e Investigacion 15 15
2.4 Congresos o Jornadas. En temas de la especialidad

2.4.1 Asistencia 2 4

2.4.2 Asistencia a actividad precongreso 1 2

2.4.3 Expositor-conferencias en congresos o jornadas. Por cada exposicién 4 8

2.4.4 Panelista en congresos y/o jornadas. Por cada uno 2 4

2.4.5 Coordinador de panel 0 mesa en congresos y/o jornadas.

Por cada coordinacién 2 4

2.4.6 Coordinador de mesa temas libres. 2 4

3.1 Cursos de actualizacion

3.1.Cada 10 horas 12
5.1.2 No organizado por SAP. Cada 15 horas. - 12
3.2 Cursos de Educacién Médica a Distancia. |

3.2.1 Por médulo l 5 15
3.3 Becas de perfeccionamiento, investigacion o actualizacidn

3.3.1 Duracién de un afio o mds por cada afio 15 15
3.3.2 Duracién de 2 a 11 meses 6 6

3.3.3 Duracién de 1 a 2 meses 2 4

3.5 Preparacién preguntas examen CEP de la especialidad 0.5 12
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4. Produccién cientifica. Publicaciones

4.1 Trabajo original, publicado en revistas con referato 15 20
4.1.1 Tdem anterior sin referato 7 14
4.2 Actualizaciones con referato. Por trabajo 8 16
4.2.1 Tdem anterior sin referato 3

4.3 Comunicaciones. Por cada una 3

4.4 Publicaciones o poster en Congresos o Jornadas 2

4.5 Premios a trabajos cientificos 10 20
4.6 Participacion redaccién capitulo de libro 15 15
4.6.1 Autor de libro 20 20
4.7 Tesis 20 20
4.8 Tesina 10 10
4.9 Jurado de premios, tesis o tesinas 5 10
4.10 Director de tesis, tesina o beca (por cada afio) 10 10
4.11 Revisor para revistas con referato § 16
4.11.1 Revisi6n trabajos para su publicacién 15
5. Actividad societaria

5.1 Secretario de Comité de la especialidad 5 5
5.2 Miembro titular del Comité 3 3
6. Examen de conocimientos

6.1 Examen de certificacién de la especialidad

6.1.1 Con mds del 60% de respuestas correctas (*) 100 100
6.1.2 Examen aprobado de acuerdo con las normas vigentes 200 200
(°) Esta posibilidad contempla el caso de los colegas que no hubieran alcanzado el puntaje previsto al cumplirse los cinco afios del
perfodo de mantenimiento.

LAWEBY LA COMUNIDAD
Enelsitio dela Sociedad, ww.sap.org.ar,

pulsando en el recuadro Familia y comu-
nidad podrin apreciar més de 60 temas con
las afecciones mds frecuentes de los nifios,
sus cuidados, alimentacién, aspectos pre-
ventivos y otros. Los educadores y alumnos
encontraran informacién actualizada de los
temas relacionados con la salud de los nifios
y adolescentes.

Los pediatras dispondrédn de material de
educacién para la salud o de informacién
para la familia que necesite un refuerzo o
complemento de la consulta.

Sus contenidos pueden ser impresos y dis-
tribuidos. Colaboran con este espacio los
miembros de la Sociedad Argentina de Pe-
diatria, los Comités de Expertos, Subcomi-

siones y Grupos de Trabajo. El material serd

actualizado periédicamente. Se incorpora-
rinnuevos temasyrecomendaciones avalados
por la Sociedad Argentina de Pediatria.

Agradecemos N0S 3 < owme
envien suscomentarios [ ] 31';:3:7“
y aportes.

P W 535 org

PRONAP

Temas Seleccionados para el Pregrad

Socledad Rfuemma

dﬂ PedJa ma [BJ

roama Nacional de Actuslizacig Pediitries
TEMAS SI:LECCIDNADUS
para e
PREGRADQ DE MEDIC!NA

Toma |

El Programa Nacional de Actualiza-
cién Pediatrica-PRONAP nace en 1993 en
el seno de la Sociedad Argentina de Pedia-
trfa con el objetivo primordial de democra-
tizar y actualizar el conocimiento en forma
programada y continua en el tiempo, con
una modalidad a distancia para llegar a
todos los pediatras del pais.

Dentro de estas lineas de trabajo y considerando que algunas
Catedras de Pediatria recomiendan a sus alumnos algunos articulos
publicados por el PRONAP, presentamos el tomo N° 1 "Temas
Seleccionados para el Pregrado de Medicina". Esta publica-
cién, compilada por los Dres. Isabel Mazza y Horacio Yulitta, es
posible gracias a la generosa cesién de derechos que hacen los
autores a la entidad.

El objetivo del presente médulo es que los futuros profesionales
tengan una mayor comprensién y especial interés en los nifios y
nifias. Al realizar la seleccién de temas se consider el grado de
actualidad de los mismos y la importancia del conocimiento de la
normalidad en dreas tan complejas como crecimiento y desarrollo
en los primeros afios de la vida. Finalmente buscamos que el
material sea amigable para leer y accesible econémicamente.
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Les propongo que celebremos y disfratemos es’e
encuen‘ro como expresion del mutuo recor.ocimiento a
nosotrcs mismos y a nuestra actividad, a nuestra SAP
y anuestros pacientes que desde todos los lugares y bajo
diferentes circurstancias nos transmiten 1.0 solamente
sus problemas y dificultades sino también el agradeci-
miento per nuestra labor.

Con astas palakras, el Presidente delaSAP, Dr. Mario
Grenouille, dio apartura al encuentro mds impor-arte
celebrado por les pediatras cada tres afios.

“Nos correspende realizar una breve resefia le lo

actuado desde el anterior CONARPE 2n la ciadad

de Mar del Plata. Hasta octubre de 2005 este iafor-
me corresponde a la gestién que presidié e Dr.
Daniel Eeltramiro.

En el afio 2004 la SAP trabajé especidicamence los
siguientes temas:

Hizo eportes Jurante la preparacién del Proyecto de

Lev de Salud Sexual y Reproductiva, su elevacién al

Congreso de la Nacién y las presentaciones ante la

Justicza que 7retendieron evitar su aplicacién.

Luzgo de praducir el Consenso sobrz Hepatitis A

solicitamos ante el Ministerio de Salud y Ambiente

de la Naci6r que se incluyera la vacuna cortra la

Hepatitis A en el Calendario Nacional de
Vazunaciones en un esquema de dos dosis. En abril
de 2005 se incorpora esta vacuna con 1na sola dosis,
desde entorcss los equipos técnicos de la SAP
solicitan que se evalien los resultadcs de la aplica-
cién de una tinica dosis de vacuna.

Se elaboraron dos documentos solicitando la zpli-
cazi¢n plene de la Convencién Internaciona sobre
los Dereches del Nifio, que fueron enviadcs a los
mad-os y a las Cdmaras de Senadores y Diputados
de la Nacién.

Se realizaron zcuerdos sobre Salud Ambiental conlos
Ministerios de Salud y Ambiente de la Argentinay de

Canad4, la Jaiversidad de Ottawa y dos ONCs: la

AAMMA de Argentina y CIDA de Canad4.

Ante el mcremento y abuso de los juicios por mala

praxis, 1z Soxiadad participd junto al Foro de Zntida-

&

o

des Cientificas Médicas en la elaboracién y presenta-
cién de proyectos de ley que proponian modificacio-
nes a los Cécigos Civil, Procesal Civil y Comercial y
Penal de la Nacién en lo referente a la responsabili-
dad civil y penal de los médicos. Lamentablemente
este proyecto no prospero.

Las resoluciones del Consejo Consultivo de 2004
fueron analizar la posibilidad de aumentar el nime-
ro de mufiecos para el Programa ERA-PAL y au-
mentar o p-olongar la duracién de las Becas de
Perfeccionamiento.

Se desiznaron Miembros Honorarios Nacionales a
los Doctores Ziomara Reeves (Filial Rosario) Carlos
Cambiano, Alberto Manterola (Entidad Matriz) y
Margarita Cornejo San Milldn (Filial Salta).
Recibi6 la Distincién al Mérito la Fundacién Red
por el Derecho a la Salud de los chicos del Oeste
“Dr. Luis Winter”.

En el afio 2005:

1. Durante el V° Congreso de Lactancia Materna se
realizé por primeravezun Curso de Bancos de Leche
humana. Este afio concretamos el Primer Curso de
Procesamiento y Control de Calidad de Leche Hu-
mana con el objetivo de que en aquellos casos en que
el beb2 no pueda recibirla directamente de su madre
pueda disponer de esta alternativa.

2. Elequipo de nifias, nifios y adolescentes en situacién

de calle (integrante del Comité de Salud Mental)
trabaj6 sobre la atencién hospitalaria de esta pobla-
cién, lograndose una nueva reglamentacién para la
Ciudad de Buenos Aires.

Por rasolucién del Consejo Consultivo se creé la
Filial Concordia.

4. Se desarmollé en Buenos Aires la 2* Conferencia

Internacicnal sobre Salud Ambiental e Infancia.
Fueron designados Miembros Honorarios Naciona-
les los Dcctores Beatriz Burbinski, Juan Heinrich,
Alberto Iiién, Alfredo Miguel Larguia, Héctor Pa-
rral, Luis Prudent (por Regién Metropolitana) y
Néstor Zurueta (Filial Tujuy).
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Durante el afio 2006, ya en el curso de nuestra
gestion, participamos de:

1. Asamblea extraordinaria de la Asociacién Latinoame-
ricana de Pediatria, realizada en Caracas, para consi-
derar las Reformas de los Estatutos, propusimes la
regionalizacién de ALAPE yla representacién directa
de las sociedades miembros a través de sus autorida-
des ensu Consejo Directivo. Lamentablemente nues-
tra mocién no fue apoyada por la mayorfa.

2. Se aument6 el nimero de las Becas de Perfecciona-
miento y de Investigacién que la SAP otorga.

3. El12 de mayo de 2006 el Ministerio de Educacién
Ciencia y Tecnologm y la SAP, con el apoyo de la
Fundacién OSDE y de Fundacién Noble realizaron
la Campaiia Nacional de Lectura “Leer te ayuda a
crecer”. Se entregaron libros a los pediatras que
fueron distribuidos por nuestras Filiales y Delega-
ciones en los consultorios pedidtricos, centros de
salud y hospitales de todo el pais.

4. Enabril se realizé un Taller sobre Mortalidad Mater-
no Infanto Juvenil en cifras, coordinado por el Comi-
té de Pediatria Social, con la colaboracién del Minis-
terio de Salud de la Nacién, de UNICEF y del
Instituto Emilio Coni de Santa Fe. Un informe del
mismo fue difundido por nuestro Boletin y afortuna-
damente se replica en el 34° CONARPE, con invita-
ci6n a todas las Filiales y Delegaciones.

5. Firmamos un Convenio de Cooperacién con
UNICEF para promover actividades de la Subcori-
sién de Lactancia Materna y aportes sobre infeccion
VIH en la infancia.

6. Solicitamos y obtuvimos la resolucién del Ministerio
de Salud y Ambiente de la Nacién reconociendo las
especialidades pedidtricas certificadas por la SAP.

7. Las resoluciones del Consejo Consultivo fueron:

1) Reafirmar el Rol del Pediatra como médico de
cabecera de nifios y adolescentes, frente al avance
de los médicos generalistas en puestos urbanos de
atencién primaria (piblicos y privados).

2) Recomendar una politica activa de la SAP ante
entidadessanitariaslocales y regionales, promovien-
do su reconocimiento como érgano de consulta.

3) Paso de la Delegacién Tandil a Filial Tandil.

4) Proponer a la Comisién que se encargari del
Andlisis y Reformas de los Estatutos de SAP que
contemplen la Personeria Juridica de las Filiales
de la SAP.

8. Fueron designados Miembros Honorarios Naciona-
les los doctores fulia G. de Viu (Filial Rosario) y Da-
niel Beltramino (Filial Santa Fe)

9. Se otorga la Distincién al Mérito del afio 2006 a la
Fundacion Mempo Giardinelli de la provincia de
Chaco por su larga trayectoria en la Promocién de la
Lectura en la infancia.
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MATERIAL CIENTIFICO
EN LA WEB

A propuesta de la Direccién de Congresos y

¢ FEventos, la Comisién Directiva de [a Sociedad Ar-
. gentina de Pediatria ha dispuesto que el material
: cientifico (mesas redondas, conferencias, cursos,
sesiones interactivas, resiimenes de trabajos libres)
. de los Congresos Nacionales realizados durante el
. afio 2006—4° Congreso Argentino de Nefrologia
. Pedidtrica y 34° Congreso Argentino de Pedia-
. tria—estard disponible antes de finalizar el corriente
. aflo enla pdgina web de la sociedad www.sap.org.ar

. para ser consultade por todos los socios.




SALUD MATERNO
INFANTO JUVENIL EN CIFRAS
EN EL 34° CONARPE

En el marco del 34° CONARPE, la reunién del
Comité Nacional de Pediatria Social fue destinada a
dar continuidad al trabajo sobre “Salud Materno
Infanto Juvenil en cifras, evidencias y propuestas™.

Ests iniciativa se centra en propiciar espacios de
sensibilizacién, andlisis y elaboracién de recomenda-
ciones, en conjunto con las Filiales de la SAP y con
otros Comités involucrados en la temética.

Como antecedentes mds préximos cabe mencio-
nar los encuentros en Tucumdn en mayo del 2003
(IX Congreso de Pediatria Social), en Mar del Plata
en octubre del 2003 (CONARPE) y el Seminario
“Salud Materno Infanto Juvenil en cifras, evidencias
y propuestas” rezlizado en abril de este afio en
Buenos Aires.

El trabajo se basé en las publicaciones conjuntas
de SAP y UNICEF, donde se presenta el procesa-
miento de informacién socio-sanitaria, a partir de
cifras e incicadores proporcionados por los Ministe-
rios de Salud, Economia y Educacién, v de materia-
les complementarios.

En agosto de 2006, en el marco de la reunién de
Presidentes de Filiales que se realizé en Buenos
Aires, la SAP proporcioné materiales de interés
entre los que se incluy6 un audiovisual especial-
mente elaborado con el registro de las principales
expesiciones y algunas lineas de andlisis y propues-
tas planteadas exr el Seminario de abril pasado ast
como una propuesta metodélogica con el objetivo
de contribuir al anélisis de las distintas realidades
regionales y la presentacién de aportes en el en-
cuentro plenario en Cérdoba. El registro y la edi-
cién de este material audiovisual fue realizado por
Hugo Sverdloff y Graciela Stulchik, miembros del
Comnité de Pediztria Social.

En el contexto de estos antecedentes, tuvo lugar la
reunién del CONARPE de este afio, con la participa-

comités, subcomisiones y grupos de trabajo

ci6n de especialistas y referentes en la temética, profe-
sionales ce vazios Comités y Grupos de Trabajo de la
SAP, integran-es de Filiales de la provincia de Buenos
Aires, provincias de Cérdoba, Tucumdn, Neuquén y
Salta, y antoridades sanitarias nacionales.

Del andlisis realizado, sumamente rico, surgieron
observaciones y propuestas.

En primer lugar y como en otras oportunidades,
constatamos que la propuesta sugerida, actué como
catalizadora de encuentros positivos entre diferen-
tes actores sociales a nivel local. Este fue el caso de
la experiencia presentada por la Filial Salta, donde
se generd un espacio de debate a partir del andlisis
de los indicadores de salud, en el que participaron
representantes de la SAP, de hospitales, autoridades
de salud, coordinadores de programas de asistencia
agrupos vulnerables y situaciones de violencia fami-
liar, fortaleciendo espacios de articulacién a favor de
la salud de los nifios y adolescentes de la provincia.

Una observacién, que resulté particularmente com-
pleja fue el tema del registro de las denominadas
“muertes mal definidas”. Se analizaron diferentes
cuestiones, incluyendo la deficiente capacitacién alos
médicos para la elaboracién de un documento tan
importente como es el certificado de defuncién, la
subestimaci3n del mismo como instrumento de regis-
troylos temores y desconfianzas a nivel legal, cuando
los profesionales trabajan en servicios sin un respaldo
institucional adecuado.

Serescatétambién laimportancia de que cadamuer-
te sea considerada en sf misma, como un analizador de
la situacion socio-sanitaria, motivo de una investiga-
cién profunda, visualizando las responsabilidades com-
partidas y realizando un acompafiamiento a la familia
que ha sufr:do esta terrible pérdida.

El grupo asumi6 el compromiso de dar continui-
dad a este trabajo conjunto con las Filiales y los
Comit#s nacionales, con actividades que se progra-
mardn para el préximo afio, incluyendo un nuevo
encuentro plenario previsto inicialmente para no-
viembre del 2007, en el marco del préximo Congre-
so de Pediatria Ambulatoria.



regiones y filiales
Hospital de Ninos Ricardo Gutiérrez

INAUGURACION
Y HOMENAJES

Se inauguré en el Hospital de Nifios “Ricarde
Gutiérrez” de Buenos Aires la Unidad Docerte y
Académica Dr. Mario Roccatagliata. Dotada de mo-
dernasinstalaciones, la Unidad consta de una Bibliote-
ca con 25 computadoras conectadas por banda ancha
a Internet y aire acondicionado. También una sa a de
reuniones, equipada con proyectores multimedia, y un
Pabellén de Residentes. Cada una de estas dreas lleva
el nombre de profesionales que han dejado huella en
la memoria y el conocimiento de los pediatras: el Dr.
Florencio Escardd, el Dr. José R. Visquez y la Dra.

1201

Proyecto de creacion
del Colegio Médico de la Ciudad

POSICIoN DE LA SAP

Tal como fue publicado en el Boletin N° 2/
20086, el proyecto de creacion del Colegio Médico
de la Ciudad de Buenos Aires, no ha sido presen-
tado ni esté avalado por la SAP.

La presencia de la Sociedad Argentina de Pe-
diatria en las reuniones que se realizan en la sede
de la Sociedad de Cirugfa con representantes de
Sociedades Cientificas, FADECIM y los autores
del proyecto, tiene por fin reiterar su posicién
respecto del rol indelegable de las Sociedades
Cientificas en los procesos de certificacién y
mantenimiento de la certificacién profesional.

Aurora Pérez.

Dra. MIRTHA CURI

La Dra. Mirtha Curi, comenzé su
carrera como pediatra en la concu-
rrencia del Hospital Rivadavia, de la
Ciudad de Buenos Aires, esforziando-
se, como tantas de nosotras, por no
descuidar a sus nifios y seguir formén-
dose en esta profesién que amaba.

JHace 127 ;13 afios? la conocimos en
el Servicio de Adolescencia del Hospi-
tal Rivadavia, donde las Dras. Ana
Uriarte y Maria Jose Parmigiani reci-
bieron con calidez aun grupo de pasan-
tes del Curso de Adolescencia de la
AMA que querfamos formarnos en este
duro y hermoso camino de atender adolescentes: Bea-

triz Alonso, Graciela Morales, Nora Reboledo, Oscar

Lépez de Volder, Perla Krawiec. Consolidamos un gru-
po sélido, en amistad y en saberes, al tiempo que
vefamos crecer a nuestros hijos y compartiamos expe-
riencias de madres de adolescentes.

A la hora del pase, junto con las historias clinicas,
irrumpfan nuestros Diegos, Nahueles, Soles, Marias,
Lauras, Julys, Carosy Facundos,conun “a que no sabés

mos tolerar, hicieron que nos desvinculdramos del Hos-
pital, juntas.
Y seguimos transitando la adolescencia, desde distin-

tos hospitales. La Concurrencia Pos basica nos llevé yla
llevé al Hospital de Nifios R. Gutiérrez, al Argerich, y

Mirtha siempre cosechando amistades, con su voz

cantarina y su sonrisa franca, con sus juicios acertados ¥

su curiosidad cientifica.

En la Sociedad de Pediatria tradujo articulos para

Archivos varios afios atras. Llevé su
vitalidad y empuje al Grupo An-
titabaco primero, luego al Grupo de
Trabajo en Adicciones y al Comité de
Adolzscencia, como Prosecretaria. En
ambos espacios, colaboré con ener-
gia hasta dltimo momento, escribien-
do articulos para la pdgina, partici-
pando en la creacién de folletos de
prevencién, en el Consenso sobre
Tabaquismo, exponiendo sus puntos
de vista siempre acertados y objeti-
vos. Compartimos la coordinacién del
Curso de Formacién Integral en Sa-
lad del Adolescente.

Mirtha con hache... (asfla diferencidbamos de Mirta,
Secretariadel Comité). Nuestracompafiera de ruta era
asi... con hache.

Una mujer con mayiscula. Una madre que siempre
estaba. Una profesional excelente. Una amiga, y para
alguna, la madre del corazén.

Mirtha con hache que entre cada paciente se hacfa
un lugarcito para cocinar para sus queridos mucha-
chos. Tirando para adelante, dindole pelea al cincer
que la pudo, siempre al lado de su amado larguirucho,
como le decia a su compafiero desde la adolescencia.

Con la esperanza y la fortaleza de los grandes.

No aceptamos tu partida, tenfamos muchos proyec-
tos que realizar...

Seguir trabajando con tu pasién por los adolescentes
serd nuestro homenaje.

Comité Nacional de Adolescencia
Grupo de Trabajo en Adicciones
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Il World Congress of the World Federation
of Associations of Pediatric Surgery

VIl Congreso de la Federacion
de Sociedades de Cirugia Pediatrica
del Cono Sur de América

9 al 12 de septiembre de 2007 * Buenos Aires

La Asociacién Argentina de Cirngia Infantil organiza en Buenos
Aires, en septiembre de 2007 el IT Congreso Mundial de Cirugia
Pedidtrica de la World Federation of Associations of Pediatric
Surgery (WOFAPS) que nuclea a representantes de mas de ochen-
ta Sociedades de los cinco continentes y el VII Congreso de la
Federacidén de Sociedades de Cirugia Pedidtrica del Cono Sur
de América (CIPESUR).

El Dr. Juan C. Puigdevall, Presidente del Comité Organizador,
convoca a pediatras clinicos y a cirujanos infantiles a participar de
esta reunién, organizada desde un enfoque integrador, dado que los
temas a discutir son frecuentes en la prictica pediétrica dizria.

Este Congreso serd la oportunidad de encuentro para la re-
flexién, intercambio y actualizacién sobre patologia quirdrgica
pedidtrica. El Programa Cientifico abarcard una amplia e innovadora
oferta en temas como Intervencionismo fetal, Transplante, Inter-
sexo, Malformaciones Vasculares, Constipacién, Patologia de la via
aérea, Problemas quirtrgicos en inmunosuprimidos, etc. La discu-
sién serd orientada a una evaluacién critica de la metcdologfa
diagnéstica y la terapéutica actual, de los resultados alejados del
tratamiento y de la calidad de vida de los nifios tratados con estas
diferentes enfermedades.

Han comprometido su participacién activa mds de 50 cirujanos
pediatras de primer nivel internacional.

Maycr informacién en www.pedsurg2007.org.ar

FIEBRE EN PEDIATRIA

_informacidn internacional

Desde el 5 al 10 de noviembre se
realizé en Punta Cana el XIV €on-
greso de la Sociedad Latinoame-
ricana de Pediatria (ALAPE) que
conté con la asistencia de més de
1.500 pediatras de Latinoamérica.

En el transcurso del mismo, el 7 de
noviembre, se realizé la Asamblea
Ordinaria de ALAPE donde se apro-
bé la reforma de los Estatutos y se
eligié el nuevo Consejo Directivo
por el periodo 2006-2009. También
se nominé a Ecuador como sect del
XV Congreso de ALAPE del afio
2012y se aprobé la Declaracién de
Punta Cana, que oportunamente da-
remos a conocer.

El nuevo Consejo Directivo que-
dé integrado de la siguiente manera:
Presidente: Dr. Alberto Reverdn.
Vicepresidente: Dra. Alejandra Jara.
Secretario General: Dr. Reberto
Rivero.

Tesorero: Dr. Hernando Villamizar.
Vocales: Dres. Nilsa Freyre, Argen-
tina Germdn, Alberto Bissot, Alfonso
Delgado y Gonzalo Giambruno.

TUNDASAT

FUNDACION SOCIEDAD ARGENTINA DE PEDIATRIA
EDICIONES

(Construyendo pusntes con & nifio, 59 famiiia y fa cominidad

Fue publicado por Fundasap edi-

ciones ¢l libro "Reanimacion Car-
diopulmonar Pedidtrica. Progra-
ma de Emergencias y
Reanimacion A-

vanzada (ERA)" = f
del Comité Nacio- '« :

% L
nal de Terapia In- REANIMACIGN
tensiva Pedidtri- CARDIOPULMONAR
ca Este texto ac- PEDLATRICA

tualiza el Con-
seaso 2005 de

Organizada por la Regién Metropolitana tuvo lugar en Entidad
Matriz de la SAP la presentacién del libro Fiebre en Pediatria del

';”‘:jf“” D8 EMeRaEmryas

P

T Remtimancigy FURRLAI E1on )

Dr. Ricardo T. Straface,editada por FUNDASAP ediciones. RCP para inte-  (#5 * .
El acto cont6 con la presencia de numerosos colegas. Las pala- grantes del e- Tt N

bras del Presidente de la Regién, Dr. Domingo Longo y del quipodesalud. P

Presidente de Fundasap, Dr. Teodoro F. Puga, dieron el marco $ e

Tera)ia Intensiva peaigy
’ Iensiea Pediticy
: et

€ ; £ el 4
adecuado a la nueva cbra. : Bmer | e
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PEDIATRAS Y BIBLIOTECARIOS UNIDOS
EN LA PROMOCION DE LA LECTURA

Un bibliotecario es un profesio-
nal con una sélida preparacién en
universidades y escuelas terciarias
que le permite actuar como media-
dor entre el publico y la informa-
cion, desarrollando recursos y ser-
vicios que faciliten un rdpido y efi-
caz aceeso a esa informacién en sus
distintos soportes.

Las caracteristicas multidisci-
plinarias de este profesional, abren
una amplia gama de opciones en
relacion con todas las dreas del co-
nocimiento pudiendo participar en
el proceso educacional, incentivar
el uso de la informacién en sus
mniltiples soportes, disefiar y poner
en marcha servicios de informa-
cién adecuados a distintos tipos de
usuarios y comunidades y difundir
la importancia de la lectura y fo-
mento del hibito de lectura.

En la Argentina, los biblioteca-
rios se encuentran agrupados en
Abgra (Asociacién de Biblioteca-
rios Graduados de la Repiiblica Ar-
gentina), institucion que lleva més
de 50 afios promoviendo un caréc-
ter dindmico al movimiento biblio-

Creativos, tradicionales, célebras ya, los barriletes
del Dr. Rubén Omar Sosa que, con los pies sobre la
tierra y la mirada en el cielo, promueve salud.

Desde el Hospital de Pediatria Pedro de Elizalde,
compromete a chicos y grandes en hibitos saludables,
durante la celebracién de multitudinarias barrileteadas
que culminan con la entrega del diploma de la Univer-

sidad de la Vida.

ceralas autoridades e instituciones
la importancia de la profesién.
Agrupa alos bibliotecarios gradua-
dos de todo el pais egresados de
escuelas universitarias e institutos
terciarios no universitarios cuyo t-
tulo sea reconocido a nivel nacio-
nal, provincial y municipal.

Realiza una serie de actividades
para la capacitacion y actualizacién
profesional permanente, organiza
congresos, conferencias, actos aca-
démicos y cursos de capacitacién y
actualizacién profesional, dictados
por especialistas de cada materia.

La campafia en tu biblioteca
es una de las actividades que se
organizan en este momento y con-
siste en la promocién y uso de las
bibliotecas en las comunidades a
las cuales pertenece.

Sabiendo del importante traba-
jo que estd realizando la Sociedad
Argentina de Pediatria, en cuanto a
la promocién de la lectura en los
nifios, y el rol fundamental que el
pediatra puede ejercer en esta no-
ble tarea, es que en el marco de la
campafa en tu biblioteca, Abgra
ofrece asesoramiento alos pediatras

que lo soliciten por medio de la
biblioteca “Reinaldo José Sudrez”,
que el pasado martes 15 de agosto
abri6 sus puertas en su nueva sede
de Parand 918 2° piso, Buenos Aires.

Laatencién dela Biblioteca est
a cargo del Lic. Jorge Herndn Pugh
los dias martes y jueves de 16:30 a
19:30. Para pedir asesoramiento ro-
gamos contactarse telefénicamente
o por fax a los nimeros: 4811-0043
y 4816-3422 o a través de correo
electrénico a:

biblioteca@abgra.org.ar

Pediatras y padres deben sa-
ber que la bibliotecay su bibliote-
cario son aliados de ellos en la
promocién de la lectura. El bi-
bliotecario puede ayudar en el
armado de un salén infantil y la
seleccién de libros apropiados.
Por este motivo hay que consultar
periddicamente la biblioteca e
incentivar a los chicos a hacerlo,
hay que pedirle al bibliotecario
que organice actividades.

Un presente de nifios lectores
es fundamental para lograr un me-
jorpaisy lograr estoes responsabi-

lidad de todos.

En Loberia, la Aso-
ciacion Amigos de los
Niilos que promueve,
entusiasta, el Dr. Ri-
cardo Sudrez, celebrd
el Dia del Nifio tam-
bién con barriletes
& construidos por los 240
nifios que se inscribie-

ron en el taller de armado. Hubo también grupos de
lectura, espectdculos musicales, titeres y payasos.
Mis de 50 adolescentes participaron en la organi-
zacion de la fiesta que cada afio convoca a més nifios.
Fundasap participé, colaborando con la Asocia-
ci6n, como as? también en la primera Feria del Libro
Infantil de Lomas de Zamora, proporcionando mate-

riales de promocidn de la lectura.
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REPRODUCCION
HUMANA

Del 24 al 27 de abril de 2007, se
realizard la XX Reunion de la Aso-
ciacion Latinoamericana de In-
vestigacién en Reproduccicn
Humana yla X Reunién de Cen-
tros Colaboradores de la OMS
en las Américas.

Los eventos tendrén lugar en el
Palacio Paz, Santa Fe 750, Buenos
Aires. Mayor informacién, en
www.alirh.org

Prueba Nacional de Pesquisa

Disefiada por profesionales del
Servicic de Crecimiento y Desa-
rrollo del Hospital Garrahan, el
Instituto de Cilculo UBA, el Servi-
cio Nacional de Rehabilitacién del
MSN, y el Hospital de Nifios R.
Gutiérrez, la Prueba Nacional de
Pesquisa constituye un instrumen-
to altamente confiable.

Es una prueba sencilla de bajo
costo, de screening o pesquisa de
nifios menores de seis afios sospe-
chosos de padecer problemas de
desarrollo. Se tarda aproximada-
mente quince a veinte minutos en
administrar la prueba y el nifio que
no la pasa, debera luego ser some-
tido a pruebas diagnésticas.

Consta de cuatro elementos: un
manual técnico, una caja de ma-
teriales, un formulario de aplica-
cién y un video de capacitacién,
de 20 minutos de duracién, que
muestra la forma en que se deben

i tomar aquellas pruebas que re-
cia del observador.

Lejarraga, Diana Kelmansky, Ma-
. ria Cecilia Pascucci y Graciela

. Capacitacién que coordina Silvia
. Liendo. Cada dos meses se dictan
. cursos con evaluacién fnal que ca-
. pacitan a los profesionales para la
~ habilitacién.

- noticias

LA NEONATOLOGIA ACTUAL
Y SUS PERSPECTIVAS

12° Simposio Internacional de Actualizacién Pediatrica
“Dr. Carlos Gianantonio”
31 de mayo af 2 de junio de 2007

Coincidiendo con los 30 afios del Servicio de Neonatologia del Hospital
Italiano, se llevard a cabo el 12° Simposio de Actualizacién Pedidtrica
con el objetivo principal de revisar varios importantes aspectos de la
neonatologfa en el momento actual y asfmismo evaluar sus perspectivas
para los préximos afios.

Contard con los Dres. Alan Jobe Director Perinatal Biology, Cincinnatti
Children’s Hospital Medical Centar (USA), Ronald Goldberg Professor
of Medicine, Biochemistry and Molecular Biology, and Chief of the
Division of Diabetes and Metabolism at the University of Miami Miller
School of Medicine; Laura Ment Professor, Departments of Pediatrics
and Neurology, Yale University School of Medicine, New Haven,
Connecticut- Associate Dean, Admissions, Yale University School of
Medicine, y Adrian Bianchi Consultant Specialist Paediatric & Neonatal
Surgeon at St. Mary’s Hospital (UK) como invitados extranjeros, acompa-
fiados de distinguidos neonatélogos de nuestro pafs.

Eldfaprevio, el 30 de mayo, se llevard a cabouna Jornada de Enfermeria
Neonatal. El Simposio se realizard en el Centro de Docencia y Capacita-
cién Pedidtrica “Dr. Carlos Gianantonio”, ]. Salguero 1242, Buenos Aires.

PRUNAPE

El Manual Téc-
nico contiene
instrucciones
para la adminis-
tracion de las
pruebas y crite-
rios de aproba-
cion de las mis-
mas, ilustracio-
nes sobre el uso
delformulario de
aplicacién, con-
ducta pediatrica
en los nifios que
no pasan la prue-
ba, uso de la prueba en grandes grupos de
poblacién e implicancias en salud publica.

—
| Prueba Nacional
de Pesquisa

quieren Ser aprobadas €n presen-

Sus autores, los Dres. Horacio

PRUNMAPE
Mister =

Salamanco integran el Consejo de

Los materialesdelaPRUNAPE
pueden ser adquiridos en la Fun-
dacién Hospital Garrahan, Pozos
1881, Buenos Aires, tel. (54-11)
4941-1276/1333; 4308-3136inter-
no 23.

La caja de materiales incluye ohjetos
construidos en forma estandardizada para
la administracién de las pruzbas. El test
utiliza materiales sencillos, de uso corrien-
te, y de bajo costo.

Mayor informacién puede obte-

. nerse en www.garrahan.gov.ar/

. prunape o solicitdndola en:

prunape_garrahan@yahoo.com.ar



noticias

Sociedad
1) Argentina

e de Pediatria

TELEFONOS INTERNOS :

y DIRECCIONES
ELECTRONICAS

CENTRAL: 4821-8612

« PUBLICACIONES Interno: 122 :
publicaciones@sap.org.a :
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. CEP

« PRONAP

* FUNDASAP

* SECRETARIA
secretarial @sap_ org.ar

"« COMITES, SUBCOMISIONES '
) - ¢ dela Revista Medicina y Sociedad, publicacién electrénica.

y GRUPOS DE TRABAJO

Interno: 102 / 4862-6868 :

- comites@sap.org.ar i tema que también aborda el articulo de la Dra. Edith Henderson
: Grotberg de EE.UU. Se edita también un trabajo sobre Salud Materno

: Infantil de la Dra. Marta Viiias y el texto del Dr. Jorge Mera con las

. Programa ER_AIPALS -RCP

4862-6868 :

gabriela@sap.org.ar : Y¢ también la comunicacién del Dr. fosé Portillo del Uruguay sobre los

_ g Significados del Dolor.
Interno: 114 :
contaduria@sap.org.ar

« CONTADURIA

« RECEPCION

Interno: 109 :
congresos@sap.org.ar :

i ofrecerles cuidados en salud y educacién teniendo en cuenta su INTE-
Interno: 125 :
bibliorev@sap.org.ar :

i : : HOSPITAL AMIGO
cep@sap.org.ar :

Inter'no: 127’ :

Interno: 155 cuidados Intensivos Pediétricos

NOTICIAS

RECESO ANUAL

Desde el 29 de diciembre de 2006 hasta 4 de febrero de 2007, 1a Sede
Central de la Sociedad Argentina de Pediatrfa, Av. Coronel Diaz 1971,

! atenderd en forma restringida, preservando las actividades vinculadas a
: Publicaciones, Pronap y Educ@sap.

: 20 de noviembre

DiA DE LOS DERECHOS DEL NINO
Adcptado por la Asamblea Genaral de las Naciones Unidas en 1989.
Proponemos para los nifios una proteccién especial que les permita

crecer con su familia, en un medio de dignidad, amor y comprensién.
Unidos a lo largo del pais en una fuerte RED DE TRABAJO queremos

RES SUPERIOR dentro de su comunidad, su grupo étnico, respetando
sus raices. Grupo de Trabajo Los Derechos del Nifio

La Delegacién Sur de Santa Fe de la Sociedad Argentina de Pediatria

Ihter.n o: 130 informa que el Hospital de Firmat ha sido declarado Hospital Amigo de

pronap@sap org ar :

5 que cumplen con IOS Diez p'dSDS en 13. promocién de la Lactancia Materﬂ&
Inte rno: 153

fundasap@sap org ar :
: encar gada de Lactancia Materna de dicho hospltal desde hace 20 afios.

Interno: 103

la Madre y el Nifio, iniciativainternacional que distingue alas instituciones

La Dra. Edit Carelli miembro de la Comisién Directiva de la mencionada
Delegacion, recibi6 con satisfaccién este reconocimiento a su tarea como

e

: MEDICINA Y SOCIEDAD

Esté disponible en www.medicinaysociedad.org.ar el N° 3 del 2006
ElDr. Néstor Sudrez Ojeda desarrollalanota editorial sobre Resiliencia,
conclusiones de una investigacién sobre Certificacién Médica. Se inclu-

El Comité Editorial de Medicina y Sociedad agradece los comentarios
y los contactos de los profesmnales que acceden a la pagma

LLAMADO A CONCURSO
La Unidad de Cuidados Intensivos Pedidtricos del Hospital de

Clinicas, Sede Académica de la Especialidad en Terapia Intensiva
Pediitrica de la UBA, llama a concurso hasta el 30 de junio préximo
¢ para cubrir dos vacantes para la beca de especializacién, de dos afios
de duracién, con opcién a cursar la Carrera de Especialista dela UBA
¢ en forma simultdnea y dos vacantes para la residencia Universitaria en
¢ laespecialidad, de tres afios de duracién. La inscripcién ala Residencia
i Universitaria en UTIP puede realizarse del 1° al 30 de marzo de 2007 en
¢ Docenciae Investigacién (7°piso). Mayor informacién, comunicarse alos
: teléfonos 59508717/18. Dras R. Jaén y C. Chede.



PRONAP

Inscripcion abierta a partir del

1° de diciembre de 2006 hasta el 30 de marzo de 2007.

El Programa Nacional de Actualizacion Pediatrica, PRONAP,

es un curso a distancia pionero en Ameérica Latina en el ambito
de la salud que esta inscribiendo su afio XV°!

El mismo esta dirigido a todos los pediatras intefesados en participar de una
misma propuesta docente de educacion continua. El curso que se realiza
desde 1993 estd culminando su quinto ciclo de 3 afios.

Algunos de los temas del afio 2007 seran:
4 Screening NN
- Desarrollo infantil temprano (0-3)

0 Malformaciones del tubo neural
Sociedad Argentina

U Alimentacion complementaria de e dlat
rla

en nifnos no amamantados
1 Accidentes (0 a 5 afnos)
U Trastornos de aprendizaje
U Sincope
U Prevencion de enfermedades crénicas del adulto S
s neefalopatia Motors
U Errer médico Cerebral Infangi) (EMCY)
3 Seguimiento de pacientes crénicos * Limites
O Salud ambiental * Epidemiologia pary
Primera parte
U Medio interno
U ATB: gram negativos
U Biologia molecular
U Efectos adversos de los medicamentos

. - Programa Nacional g i
O Emergencia oftalmoldgica o TS Actunlizacion Pedidiriey 1

U Criptorquidia

Coronel Diaz 1971 ¢ 1425 Ciudad Auténoma de Buenos Aires

Horario de atencion: 12:00 a 19:00 horas

Tel/fax: (011) 4821-1218/2319 internos 130-131-132-145 * E-mail: pronap@sap.org.ar
Web: www.sap.org.ar <http:/fwww.sap.org.ar/> y en las 40 filiales y 8 delegaciones de todo el pais

Programa Nacmnal de Acmdhzacmn Pedlamca
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La Salud es lo esencial

L\

dipirona

L]

ovalgina

LA FIEBRE PERSISTENTE Y
EL DOLOR sEveRro.

NFORMACION ABREVIADA DEL PRODUCTO
NOVALGINA®, DIPIRONA
Egmm\doe qotas ¥ jarabe: industria argentin. Inyectable: industria brasilefic. Venta bajo receta.

ENTACIONES. Compr. por 50, 100 y 1000; amp. por 5 (de 2 y 5 mi); gotas por 30 ml; jarabe por 230 ml. COMPOSICION Dipirora,
;egundatalle 500 ma/compr.; 30 gotas orales = 1 ml = 500 m; 5 ml de jarabs = 250 mg; 1 ml de solucn Inyectable (MAY) = 500 mg.
AGCION TERAPEUTICA. Analgésico. Antipirético. Espasmoliico. INDIGACIONES. Fiebire intensa que 10 responda a ofras medidas.
Cdlicos billares 0 de las vias rinarias deferentes, Colores agudos intenses, postraumdticos o pastoperaterios. Dolores de origen tumoral.
Dtros dolores intensos agudos o de larga duracion, siempre que los analgesices simples o los antinflamatorios no sean eficaces o estén
-ontraindicados. No se debe administrar por dolores leves. La via parenteral esta reservada para estados dolorosos agudos Jreves en 05
uales la administracion oral no es posible. Ver irformacién completa en prespecto de envase. DOSIRCACION IADMIN]SI’RACIUN
\dultos y adolescentes desde los 15 afos: uno & dos comprimidos por toma (méxima 8 compr. diarbs), via ordl. Para dosificacion y
dministracion pedidtrica o general detallada, por favor remitase al Erospec’ro del envase. CONTRAIND CACGIONES. Alergie a dipirona, 2
iras pirazolonas o a pirazalidinas (incluye agranulocitosis previa debida a estas sustancias). Alergla a auno de los excipientes. Funciom
Jeteriorada de la médula dsea o enfermedades del sistema hematopoyetico. Asma producida par analgésicos o intclerancia &
analgésicos del tipo urticaria-angio-edema (pacientes que han manifestado bronooespasmo u otias reacciones anafilactoides &
salicilatos, paracetamol u oros analgésicos no narcaticos). Porfiria hepatica intermitente aguda. Defic encia congénita ds clucosa-6-
osfalodeshidrogenasa. Menores de 3 meses de edad o de menos de 5 kg de peso corporel. ADVERTENCIAS. nterumpi-
nmediatamente si aparecen signas de posible agranulociosis o rombocilapenia e indicar un recue nto de células sanguineas (Jue
ncluya conteo diferencial de células blancas). La axcrecién de un metabolito nocuo (écido rubazénico) Juede causar una coloracion ‘gja
0 la oing, que desaparece al suspender el tratamiento. PRECAUCIONES, Reacciones anafildc-ticas-anafilactaides. La zdrinistracion
yarenteral esta asociada con riesgos més allos d2 este tipo de reacciones. Tenen riesgo especial de psibles reacciones anafilacto'des
Jraves los pacientes con asma por analgésicos, con intolerancia a analésicos del tipo angioedema, «on asma hranquia, con urticaria
rGnica, can intolerancia al alcohal (aun a cantdades menares de ciertas bebidas alcohdicas) y cn intolerancia a colarantes o 2
onservantes. Intemogar especificamente al paciente antes de administrar dipirona y tomar los re-audos necesarios. / Reacciones
ipotensivas aisladas. Posiblemente estas reacciones sean dosis-dependientes y es més prosable que ocuran después de
wministracion parenteral. €l riesgo de reacciores hipotensivas graves esta aumentado si la inyecc:dn intravenosa no se adminisha
entamente, y también en pacientes con hipatension preexistents, deplecior de volumen, deshidratac:dn, inestabilidad ciculatoria, fal a
irculatorfa incipiente y fiebre alta, Se requiere supervisin médica estricta. Podrian ser necesarizs medidas preventivas y control
1emodinamico. Para que la inyeccion pueda ser interrumpida al primer indicio de reaccion anafildcticJanafilactoide y para minimizar el
iesgo de reacciones hipotensivas aisladas, adm nistrar la inyeccidn intravenosa muy lentamente (no e«ceder 1 ml/min). / Cenduccion de

vehiculos o desermerio de tareas riesqosas. Para dosis més altas que las habitualmente recomendadas, se debe tener en cuena g
capacidad de corsentracién y reeccion podria estar deteriorada, particularmente cuando se ha consumido alcohol. / Insuficie .
hepéticos y renales. Es conveniente no utiizar dosis altas. INTERAGGIONES. Podria causar reduccidn del nivel sérico de ciclospey
EMBARAZO0. No usar durante los Utimos tres meses de embarazo. A su vez, se recomienda no usar Novalgina@® durante los onm
tres meses de erbarazo, y en Ics siguientes res meses puede ser usada solo después de cuidadosa evaluacion médica ct
potenciales bene‘icios y, riesgos. LACTANCIA. No ingerir durante el amamantamiento. REACCIONES ADVERSAS. Anafitctic
anafilactoides. Es'a reacciones se producen en Casos raros, y muy raramentz son graves y con riesgo de vida. Pueden ocurr -
después de que dipirona haya sido ya usada en muchas ocasiones sin complicaciones. Pueden desarrollarse inmediatamente desg
de [a administrac In de dipirona u hovas més tarde. Tipicamente, las més leves se manifiestan con sintomas cutineos o de la m
(tales como prurita, ardor, enrojecimiento, urticaria, hinchazin), disneay con menor frecuencia ~ problemas gastrointestinales, Puc
evolucionar a formas graves con Lriicaria generalizada, angioedema severo (puede involucrar hasta la Iannqel}l. broncoespasiro szv
anitmias cardiacs, caida de la presion sanguinea (a veces precedida por un aumento de dicha sanguinea) y shock Girculatoric
pacientes con sindrome de asma producida por anaigesmus estas reacciones aparecen tipicamente como ataques de asma. / C
reacciones cutdraas y de las.mucosas. Més alld de las mencionadas més amba, ocasionaimente pueden presentarse eup™
localizadas producidas por drogas. Raramente puede aparecer rash, asi como — en ¢asos aislados — Sindrome de Stevens-Jofins.
Sindrome de Ly, / Hipotensivas. En el caso de compnimidos, ucasluna\menle puede ocurrir después de su ingestion gue apare.
reacciones h|1:-otﬂnswas transitorias aisladas; en casos raros, la reaccion toma la forma de una caida critica de presion sanguine
administrar el producto via inyecab e, ocasionalmente se pmenlan estas reacciones durante o después de la aplicacion. Reaiiz
inyeccion mtravenosa en forma ripida puede aumentar el riesgo de reaccidn hipotensiva. / Hematologicas. Raramente leucapei
£4s0s muy raros, agranulocitosis 0 trombocitopenia. Pueden ocurrr aiin después de que dipirona haya sido presiamente usad.
muchas ocasiones sin complicacion. La agranulocitosis puede conllevar riesgo de vida. Entre los signos tipicos de agranulacits
Incluryen lesiones inflamatorias de las mucosas, dolor de garganta y fiebre (tanto fiebre inesperadamente persistente o recurre 1te). E
pacienles en tritamiento con antibidticos, los signos lipicos de agranulocitosis pueden ser minimos. Entre los signos tiploe
trombocitopenia se incluyen el aumento de la tendencia a hemorragias y a la aparicion de petequias en la piel y membranas nuras
Otras. Muy rarzmente, especialmente en pacientes con antecedentes de enfermedad renal, puede ocurrir falla renal aguda. En ¢
aislados pueda wresentarse nefrids intersticial aguda. Pusden aparecer reaccmnﬁs locales y dolor en el sitio deii myeccm {hasta Tet
Conservar a tenperatura ambiente. Solo bajo prescripeion médica. INFORMACION COMPLETA PARA SU PRESCRIPGION DISPON:
A SU SOLICITU. Especialidad medicinal autorizada por el Ministerio de Salud yAmmente Certificado N° 9.418 {compr., inv. y got
Certificadlo N° 13.262 (jarabe). AVERTIS PHARMA S.A. - Paraguay 866, 5°B - (C1057AAL) Cdad. de Buenos Alres.
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