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EDITORIAL

La forma de trabajo médico se viene modificando desde hace ya tiempo. Es mas, ya no
se puede hablar de una forma de trabajo sino que también desde larga data son multiples y
cambiantes.

La historica y siempre reivindicada profesion liberal, y su correlato en el sistema de libre
eleccion y pago por acto médico, no ha muerto, pero ya no tiene el protagonismo ni mucho
menos la exclusividad de otrora en el universo del trabajo médico.

Si bien no puede precisarse un momento en particular en el que empezaron a abrirse
paso distintas formas de insercion del médico en su ambito laboral, especialmente el adve-
nimiento de la seguridad social, con la fuerte incidencia de obras sociales y mutuales, y mas
tarde la conversién del sector privado con la irrupcion de los sistemas prepagos, marcaron
cambios trascendentes.

Poco a poco, el viejo ejercicio liberal fue compartiendo su espacio con distintas formas
de contratacion, formulas de pago y regulacion del trabajo.

Hoy existen tantas modalidades, desde la relacion de dependencia tipica, hasta el libre
ejercicio profesional, que seria casi imposible tipificarlas con un criterio sindical, por lo menos
el del sindicalismo clasico.

Si bien como se dijo, esta situacion no es nueva, en los Ultimos tiempos ha cobrado pro-
tagonismo el reclamo de distintas organizaciones que impulsan una virtual generalizacion de
la relacion de dependencia formal de los médicos que se desempefian en el &mbito privado,
concretamente, Clinicas y Sanatorios.

Este hecho, de la mano de un proyecto de AFIP, obligando a Centros Médicos, Institutos,
Clinicas y Sanatorios a contar con planteles minimos, de profesionales dependientes en
proporciones dificiles de justificar ya no solo en el plano econémico sino en el sanitario (por
ej. 1,7 médicos empleados en relacion de dependencia, por cada cama de internacion, sin
contar médicos de guardia en las distintas areas 6 1 médico cada 3 consultorios por turno
de 6 horas para un centro médico ) ha enrarecido el ambiente con fuertes fricciones entre
sindicalistas médicos y prestadores sanatoriales.

Una suerte de divisoria de aguas entre trabajadores y patrones, por ponerlo en términos
clasicos.

Las Instituciones reclamantes, salvo el Colegio de Médicos, poseen representatividad
formal aunque numéricamente poco significativa y de prosperar el proyecto tendrian una
fuerte expectativa de crecimiento, si los médicos optaran por una afiliacion masiva a esas
organizaciones.

En el otro extremo, la pretendida patronal esgrime frondosos argumentos en contra del
proyecto, entre los que se incluye la afectacion a todo el sistema financiador dado que cla-
ramente todo el circuito de atencion de la salud, se encareceria y quién sino obras sociales
y prepagas podrian financiarlo.

Recrear el modelo de confrontacidn entre “trabajadores y patronal” no nos parece el
mejor camino.

Por otra parte, conocedores como somos de la dindmica del trabajo médico dado que
constituimos una Entidad Gremial por definicion, no compartimos la idea de fuerzas antago-
nicas donde deban prevalecer las unas sobre las otras.

Sino mas bien, la integracion e integridad del sistema en tanto médicos, empresas e
instituciones comparten un todo interdependiente que necesita de ciertos equilibrios para
funcionar adecuadamente.

La derrota de unos, no significara el triunfo de los otros y viceversa.

Debe encontrarse la formula en que se reconozcan y ejerzan, derechos y obligaciones de
ambas partes, con la razonabilidad, el realismo y la prudencia necesarias para sustentar el
sistema.

En ese marco no hay dudas que hay situaciones de trabajo que implican una relacion
tipica de empleador/empleado, como también las hay por locacion de servicios, distintas
formas de contratos y aunque en proporcion cada vez menor, también existe el libre ejercicio
profesional.

En fin un arduo trabajo por delante, y con multiples lecturas posibles. De lo que no hay
duda es que dificiimente la AFIP colabore para recorrer un camino acorde a las necesidades
del sistema, aunque haga cantar a las sirenas.

No sea cosa que aun con las mejores intenciones, el interés de alguna organizacién no
coincida con el de los propios médicos.

Comision Directiva
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INFORMACION

:: OSMECON E. ECHEVERRIA
PRACTICAS QUE NO REQUIEREN AUTORIZACION

Se informa que las siguientes practicas no requieren autorizacion previa'y
podran ser facturadas tanto en planilla como en recetario de Federacion:

- Citologia exfoliativa oncoldgica (Pap)

- Colposcopia

- Electrocardiograma

- Todas las ecografias nomencladas (Excepto ecocardiograma)
- Mamografias (senografia, proyeccion axilar y magnificacion)
- Electroencefalograma (y con activacion compleja)

- Audiometria

- Logoaudiometria

- Impedanciometria

- Uretroscopia

:: INCREMENTOS VALOR
COPAGO IOMA 2015

Comunicamos que a partir del
1deMayode2015losvaloresdel
copago a cargo del afiliado son
los siguientes:

CATEGORIA B $ 53.-
CATEGORIA C $ 83.-

Convenio IOMA Lomas (490) inicamente.
Alta Complejidad Codigos 88 Livianos

Se informa que a partir de la fecha los siguientes cddigos seran auto-
rizados en el momento con la presentacion de la orden de Federacion
solamente. Los demas seran autorizados con el procedimiento habitual
(Con planilla de Alta Complejidad y 24 hs. para su autorizacion)

88.01.01 Mapeo cerebral computado

88.02.01 Campo visual computarizado

88.02.03 Ecometria

88.02.06 Paquimetria, por 0jo

88.02.16 Topografia corneal, por ojo

88.05.02 Espirometria computada

88.18.03 Ecografia de cadera R/N

88.18.04 Ecografia musculoesquelética

88.18.07 Ecografia transvaginal

88.18.20 Ecografia Doppler B y N vasos de cuello
88.18.21 Eco Doppler arterial periférico

88.18.22 Eco Doppler aorta y sus ramas
88.18.23 Eco Doppler venoso miembros inferiores
88.18.28 Eco Doppler cardioldgico

88.34.03 Magnificacion mamografica (por lado)
88.34.70 Densitometria dsea de una region

:: ENTREGA DE FACTURACION

Es indispensable realizar la entrega
de la facturacion los dos primeros
dias habiles de cada mes, sin ex-
cepcion, para poder cumplir con las
fechas de entrega estipuladas y evi-
tar asi demoras en el cobro de las
prestaciones.

Se reitera que la solicitud de arancel
diferenciado para Osmecon Salud y
cambios de Categoria para los pla-
nes Auris y Empresas deben ser so-
licitados mediante nota expresa por
el profesional.

:: SERVESALUD

Comunicamos que el plan N 10 de
la Obra Social

Servesalud no tiene convenio para
su atencion.
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INFORMACION

FACTURACION 1.0.M.A. MOTIVOS DE DEBITOS

Los motivos de débitos a aplicar a las facturaciones presentadas seran los siguientes:

e Falta de diagndstico en el bono respectivo. El diagnostico,
solo en el caso de practicas, podra suplirse acompafiando
adjunto la orden de prescripcion del médico que solicita la
misma indicando diagnéstico presuntivo.

e Falta de firma del afiliado en los bonos y/u érdenes.

e Falta de firmay sello del profesional que factura.

e Falta de la fecha y hora de la prestacion.

e Presentacion de tres (3) consultas 0 mas, realizadas a un
mismo afiliado por el mismo profesional y en mes aniversario,
que no acomparfie resiimen de Historia Clinica y/o ficha
clinica, donde se detalle fechas de consulta realizadas.

Se exceptuaran las consultas obstétricas a partir de la 36°
semana de gestacion indicando la semana correspondiente.

e Superposicion horaria de las prestaciones.

e Ellapso de tiempo entre una consulta y la siguiente no podra
ser inferior a veinte (20) minutos.

¢ Facturacion de prestaciones a afiliados que no correspondan
ala E.P.0O. de la Institucion que debe pagar el servicio al
momento de la prestacion.

e Enmiendas en los bonos que no hubieren sido salvados
por el médico interviniente.

¢ Falta de identificacion del afiliado en cuanto a su apellido,
nombre y ndmero de beneficiario.

Falta de la orden de prescripcion médica con el correspon-
diente diagndstico en las practicas ambulatorias.

Falta de documentacion avalatoria.

Falta informe (excepto EEG-PAP-COLPO-RX comunes ECG-
ERGOMETRIA Y TESTIFICACION TOTAL).

Falta sello establecimiento en bonos de internacion y planillas
consultas guardias.

Dos prestaciones iguales a un mismo paciente en el mismo
dia. En caso de resultar necesario, se debera justificar con
informe médico.

Es causa de débito la facturacion que supere los 90 (noventa)
dias corridos del momento de realizada la prestacion quirtrgica
0 ambulatoria.

Falta de impresion plantar del recién nacido en el protocolo del
neonatélogo.

Falta de protocolo quirtirgico en las prestaciones quirlirgicas
(ambulatorias y/o internacion).

Se facturara y se liquidara la consulta del dia del alta médica,
siempre que esté justificado por escrito la evaluacion diaria de
ese mismo dia, previa a la indicacion de alta. Es motivo de
débito si sdlo figura como evaluacion la palabra “alta” o “alta
médica”.

eingl

Gastroenterologico Integral

Dr. lantorno Guido
Director Médico.

MP 26274 Horario de atencion de 9 a 20 Hs.
Paso 480 - Lomas de Zamora // 42432476 - 4292-8843

Especialistas en Gastroenterologia para adultos y nifios

Videoendoscopia Digestiva Diagnéstica y Terapeutica

Polipectomia Videoendoscopica - Banding Esofagico

Manometria Ano Rectal y Esofégica

PH metria e Impedanciometria Esoféagica de 24 hs.

Test de Tolerancia a Fructuosa, Lactosa y Sacarosa

Tratamiento de la Incotinencia Fecal y de la Constipacién Cronica con Técnicas de Bio Feedback
Tratamiento de transtornos del piso pélvico con electroestimulacion

CONSULTORIOS

Médicos - Psic6logos —Nutricionistas — Fonoaudiélogos

Alquiler de Consultorios
para Profesionales de la Salud

Av. Alte. Brown 3246 Temperley, Bs. As.

Tel: 4292-8464 / 15-4161-8543
www.consultoriostemperley.com
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NOTA

Tabaquismo,
actualidad y desafios

La Revista entrevistd al doctor Federico Augustovski, médico recibido
en la UBA, master en Ciencias en Epidemiologia en la Escuela de Salud
Pablica de Harvard e integrante del Instituto de Efectividad Clinica

y Sanitaria (IECS) que recientemente coordin una investigacion muy

completa sobre tabaquismo en Latinoamérica.

¢Por qué aumenta el consumo de ta-
baco en el mundo?

Vivimos béasicamente en una sociedad
de consumo y las empresas que fabri-
can los productos tratan de venderlos en
la mayor cantidad posible. Son muy po-
derosas y tienen estrategias de difusion
bien pensadas en funcién del publico ha-
cia el que dirigen sus anuncios. Y es por
€s0 que vemos como ya no es el hombre
el que tradicionalmente fuma, sino que
observamos un aumento del consumo
en jévenes, en mujeres. En esto influ-
yen justamente campafas de marketing
puntualmente enfocadas a determina-
dos targets. Como contrapeso existe una
legislacion, el Convenio Marco de la OMS
para el Control del Tabaco (tratado que
impulsa iniciativas para reducir la de-
manda ademas de otras cuestiones rela-
cionadas al consumo) y las disposiciones
de salud publica en general.

¢Y como se dirime esa contienda,
esa puja de intereses?

En el corto plazo el panorama es dificil
pero a largo plazo nos deberia ir bien.

éDe qué herramientas se valen los
organismos, entidades médicas y
gobiernos para hacer frente a la epi-
demia?

Como mencionaba antes la base de
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las politicas a implementar se rednen
en el Convenio Marco, donde existen
recomendaciones, posturas de regula-
cion de la publicidad, definiciones sobre
como deben presentarse los productos
y hasta medidas concretas impositivas o
sobre el precio de mercado para inducir
a que la gente fume menos.

&Cuadl es el nivel de adhesion a este
convenio?

Dispar en lineas generales, porque no
todos los paises lo suscriben. Argentina
por ejemplo, como otros de la region,
es un pais que estad a medio camino en
el tema.

éLas razones?

Son varias, inciden distintos factores.
Por lo pronto intereses diversos muy
fuertes. El de la industria tabacalera,
el de provincias o estados en donde la
produccién de tabaco es importante
como recurso econémico y generacion
de empleo, por mencionar algunos.

¢Qué cada vez fumen mas las pobla-
ciones pobres es un dato estadistico
recurrente en todo el mundo?

Es asi y por eso el aumento de precios
de los cigarrillos es una maniobra que
haria que menos gente empiece a fumar
y que la que fume deje o fume menos

porque el dinero no le alcanzaria para
otros gastos mas importantes.

Ustedes justamente en el informe
hablan de que la manera mas efec-
tiva de reducir el consumo es influir
en el valor de venta del producto.

Yo ademas de efectiva diria que es la
estrategia mas sencilla de implementar
porque es una decisidn a nivel central
que se aplicarfa en todo el pais y que
salvo a las tabacaleras, que ven reduci-
das sus ventas, generaria beneficios a la
mayoria de los implicados (el gobierno
recauda mas por impuestos, se reduce
la carga de enfermedades y muertes en
relacion al tabaco, se bajan los costos
del sistema de salud)

&Qué otras estrategias son utiles?

Las intervenciones con el paciente, en
donde el papel del médico es funda-
mental en la prevencién o consejo para
abandonar una practica tan nociva para
el organismo. Y luego las intervenciones
a nivel de salud publica mediante cam-
panas de concientizacion, medidas de
regulacion de la publicidad o presenta-
cién de los productos. Lo cual no es sen-
cillo porque ante cada medida regulato-
ria siempre aparece un artilugio a través
del cual las empresas, que son muy
poderosas, eluden sus obligaciones. Por

CMLZ La Revista



eso digo que es una batalla a mediano y
largo plazo y que no es sencilla.

¢Las mujeres fuman cada vez mas?
¢El ingreso al mundo laboral, las pre-
siones antes reservadas a los hom-
bres, inciden en este fenomeno o es
algo vinculado a otras razones?

La igualdad de géneros, las conquistas
sociales de la mujer en los Ultimos 30
anos han producido cambios, y en ese
Nnuevo escenario la mujer comparte es-
cenarios, ambitos, responsabilidades y
decisiones que antes eran reservados a
los hombres. Esto las ubica en una rea-
lidad de mayor presiéon también, y por
ende redunda en la calidad de vida.

&Y en el caso de los jovenes a qué
lo atribuye?

A una fuerte presién de la publicidad
enfocada en la nueva generacion de po-
tenciales fumadores que, por la edad,
es incluso mas permeable al bombar-
deo del marketing de consumo.

El hecho de que el tabaquismo sea
la principal causa prevenible de
muerte, ¢éhace al problema mas dra-
matico?

Si porgque genera una carga de im-
potencia muy grande. Ya el hecho de
que desde el Estado se autorice a con-
sumir algo que mata es chocante. Se
consume tabaco desde muchos afos y
hace relativamente poco —si tomamos
ese lapso— sabemos cuanto dana a la
salud. Sobre este punto no hay con-
troversia, se sabe que el consumo de
cigarrillos duplica o triplica el riesgo de
problemas cardiacos, que aumenta en
siete u ocho veces el riesgo de muchos
canceres. Y aun asi nos resulta muy
dificil luchar contra esta epidemia. Por
tal razén insisto en que la batalla se ira
ganando paulatinamente, con peque-
fos esfuerzos conjuntos.

éLlos datos de consumo de tabaco y
de incidencia en la salud en Latino-
américa van a la par de los prome-
dios a nivel mundial?

Lo que se dice es que la epidemia se va
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corriendo. En los paises desarrollados
se redujo el consumo y hay menos car-
ga de enfermedades y lo contrario pasa
en los paises de medianos y bajos ingre-
so0s. Por eso la estrategia en términos
relativos estd mas orientada a paises
como el nuestro.

¢Ese corrimiento obedece a una
cuestion meramente econdomica y
de recursos materiales o al tipo de
decisiones politicas que se aplica en
cada caso?

Yo creo que es multicausal. No pode-
mos decir que influye algo especifico.

¢Qué sucede puntualmente en la
Argentina?

Las estadisticas muestran que nuestro
pais tiene uno de los indices de con-
sumo y enfermedades causadas por el
tabaquismo mas altos de la region. A la
par de Brasil por ejemplo.

En el estudio se hace mucho hinca-
pié en el gasto, en la inversion que
los paises de Latinoamérica hacen a
causa del tabaquismo.

Siempre hay que tener en cuenta los
beneficios que se logran en la salud a

NOTA

partir de las politicas publicas y cémo se
administran los gastos y el presupuestos
de los sistemas de salud. Y si uno mira
las cifras no deja de alarmarse muchas
veces. En la Argentina, de cada 100
pesos, 11 o 12 pesos se gastan para
enfermedades relacionadas al tabaco.
Lo cual es una barbaridad.

&Qué papel juegan los Estados me-
diante sus politicas sanitarias? éSon
suficientes? ¢Estan bien encaradas?
Nunca es suficiente. En la Argentina
hubo avances importantes en cuanto a
legislacion, pero todavia tenemos desa-
fios importantes.

¢Como cuales?

Mas que nada en lo relativo a regulacion
de la publicidad o el tema de la venta a
menores.

¢Qué responsabilidad le cabe a los
médicos?

Los médicos somos parte de la socie-
dad y debemos en principio predicar con
el ejemplo. Y luego, en nuestra practica
cotidiana, cualquiera fuese nuestra es-
pecialidad, debemos estar atentos, pre-
guntar siempre al paciente si fuma o no,

‘ ‘ LA GENTE SABE QUE EL CIGARRILLO ES ALGO MALO, PERO NO TIENE
SIEMPRE CONCIENCIA PLENA DEL DANO QUE LE HACE AL CUERPO.”




NOTA

‘ ‘ NO NOS OLVIDEMOS DEL TABAQUISMO. ES LA CAUSA NUMERO UNO DE MUERTE EN NUESTRO PAIS. HAY
MUCHOS DESAFIOS PENDIENTES A NIVEL DEL ESTADO, PROFESIONALES MEDICOS, INDUSTRIA Y DE LA SOCIEDAD.
TODOS PODEMOS HACER ALGO PARA DESALENTAR LO MAS POSIBLE EL CONSUMO”

y saber aconsejar de manera eficiente
en caso de que atienda a una persona
que consuma tabaco.

éLa gente tiene mucha desinforma-
cion? étoma conciencia de los ries-
gos?

Hay de todo. En general la gente sabe
que el cigarrillo es algo malo, pero no
tiene siempre conciencia plena del dano
que le hace al cuerpo.

¢Es dificil dejar de fumar?

Se sabe que es bastante habitual que
fracasen los intentos de dejar de fumar
pero también es cierto que la gente que
mas intenta mas éxito tiene. Tampoco
hay que desanimarse si uno no pudo en
algin momento. Se puede intentar nue-
vamente. Los tratamientos que ayudan
a tener mas chances de abandonar el
consumo son varios asi que no se de-
ben bajar los brazos y tener esperanza.

Datos alarmantes

Las estadisticas no dejan de sorprender.
Los numeros son elocuentes y mantie-
nen actualidad. Resultan de un estudio
realizado por el Instituto de Efectividad
Clinica y Sanitaria (IECS) con la colabo-
racion de mas de 40 investigadores y
decisores sanitarios de universidades,
centros de investigacion e instituciones
publicas de Argentina, Bolivia, Brasil,
Chile, Colombia, Perd y México.

Segln las estimaciones, unos 380 mil
latinoamericanos mueren por enferme-
dades atribuibles al tabaco, lo cual re-
presenta el 13 por ciento de los dece-
sS0S que se registran en la regién. Esto
implica para los sistemas de salud un
costo de 33 millones de doblares. La
mayoria de las muertes se producen
por enfermedades cardiovasculares,
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PERFIL DEL ENTREVISTADO

El doctor Federico Augustovski es
médico de la Universidad de Buenos
Aires (UBA) galardonado con diploma
de honor. Tiene un Master en Cien-
cias en Epidemiologia en la Escuela
de Salud Publica de Harvard. Realizé
cursos de posgrado y experiencias de
formacioén e investigacion en evalua-
ciones econdmicas y ciencias de la
decision en distintos centros inter-
nacionales, como la Universidad de
York, la Escuela de Salud Publica de
Harvard, la Universidad de Texas y el
Baylor College de Medicina de Hous-
ton, Estados Unidos.

Actualmente se desempena como di-
rector del Departamento de Evalua-

cién de Tecnologias Sanitarias y Eco-
nomia de la Salud del IECS y como
profesor adjunto de Salud Publica de
la Facultad de Medicina de la UBA.
Es el director del Centro PROVAC de
Argentina para la excelencia en eva-
luaciones econémicas y la toma de
decisiones en inmunizaciones. Es
el editor en jefe de Value in Health
Regional Issues. También es médico
del Servicio de Medicina Familiar y
Comunitaria del Hospital Italiano de
Buenos Aires y director de los cursos
de Andlisis de Decisiones Sanitarias,
de Desarrollo de Cuestionarios en
Salud y Evaluaciones Econémicas y
Sanitarias de la Maestria en Efectivi-
dad Clinica de la UBA.

enfermedades respiratorias y cancer. El
sondeo revela ademas que algo mas de
160 mil personas son diagnosticadas
anualmente de un cancer provocado por
consumo de tabaco.

El precio de los cigarrillos

El precio de los cigarrillos en Latino-
américa es extraordinariamente bajo
en comparacién con otras regiones del
mundo. Esto facilita el acceso al tabaco,
especialmente entre los jovenes. Si se
aumentara el precio de los cigarrillos en
un 50 por ciento, seguiria tratdndose de
un producto de bajo costo para los es-
tadndares internacionales, pero podrian
lograrse enormes beneficios econémi-
COS y sanitarios.

La investigacion coordinada por el IECS
se planted precisamente qué sucederia
si todos los paises de Latinoamérica au-
mentaran un 50% el precio de los ciga-
rrillos. Entre los resultados obtenidos se
destacan los siguientes:

* Se evitarian anualmente entre 34.379
y 89.327 infartos e internaciones por
causas cardiacas.

CMLZ La Revista



* Se ahorrarian en gastos sanitarios por
enfermedades atribuibles al tabaco en-
tre 1385 y 3.815 millones de ddlares
por afo. (dolares norteamericanos)

¢ Aumentaria la recaudacion impositiva
en 5.873 millones de dblares.

Trabajo y financiacion

Entre las instituciones que participaron
en el desarrollo de esta investigacion
se encuentran el Instituto de Efectivi-
dad Clinica y Sanitaria de Argentina; la
Universidad de la Frontera y el Ministerio
de Salud de Chile; la Universidad Ma-
yor de San Andrés de Bolivia; el Institu-
to de Evaluacién Tecnolégica en Salud
y el Instituto Nacional de Cancerologia
de Colombia; el Instituto Nacional de
Salud Publica, el Centro Nacional de
Excelencia Tecnoldgica en Salud y el
Departamento de Investigacion sobre
Tabaco de México; la Universidad Perua-
na Cayetano Heredia y la Universidad
Federal de Rio de Janeiro de Brasil.

El proyecto de investigacién fue finan-
ciado por: el Centro Internacional de In-
vestigacion para el Desarrollo de Canada
(IDRC), la Iniciativa para la Investigacién
en Salud Cardiovascular en Paises en
Desarrollo (IC-Health), la Red Interna-

cional de Epidemiologia Clinica (INCLEN
Trust), la Asociacion Americana del Can-
cer, el Instituto Nacional del Cancer de
Francia y el Instituto de Investigacion del
Cancer del Reino Unido.

Otras cifras

El tabaquismo es la principal causa pre-
venible de muerte y enfermedad en el
mundo.

De seguir las tendencias actuales, au-
mentaria este afio a mas de 6 millones
el nimero de muertes anuales en el
mundo como consecuencia del consu-
mo de cigarrillos, segin estimaciones
del IECS.

El consumo de tabaco esta creciendo
en forma constante, sobre todo entre
los mas pobres, las mujeres y los jove-
nes. En Argentina, se estima que el 22%
de las mujeres y el 32% de los hombres
son fumadores.

Concientizacion

Para poner en primer plano los riesgos
que tiene en la salud el consumo del ta-
baco, y de paso impulsar medidas con-
cretas de prevencion en todas partes,
es que el 31 de mayo se celebra el Dia
Mundial sin Tabaco.

En la Argentina

* A causa del tabaquismo se gas-
tan 20.863 millones de pesos
al ano.

111 personas mueren por dia a
causa del cigarrillo.

13,6 por ciento de las muertes
al ano en el pais son atribuibles
al tabaquismo.

Mas de 40.000 de esas muer-
tes podrian evitarse.

Unas 19 mil personas son diag-
nosticadas de un cancer anual-
mente a raiz del tabaquismo.

Cada ano el tabaquismo es res-
ponsable de casi 65 mil infartos
e internaciones por enfermedad
cardiaca.

En total cada ano se pierden
mas de 900 mil anos de vida
por muerte prematura y disca-
pacidad.

DR. MARIANO ERASO
MP 220.826

Cirugia ginecologica
Video laparoscopia
Video histeroscopia

Sanatorio Juncal
Alte. Brown 2779 / Temperley
4239-8008

VIDEO HISTEROSCOPIA
DIAGNOSTICA
Y QUIRURGICA

DRA. OLGA M. CAPIZZ1
M.P. 28356

NUEVA DIRECCION

PORTELA 566 DTO. 1° - LOMAS DE ZAMORA - 4244-7307
URGENCIAS (15)-6356-8805
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Eposmecon - |,
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CIRCULO MEDICO DE LOMAS DE ZAMORA

FunpacioN Mepica

Lomas de Zamora

ACTIVIDADES DE LA CODIC

Talleres Estables 2015

CODIC

COMISION DE DOCENCIA,
INVESTIGACION Y CULTURA

Los invitamos a sumarse a nuestras propuestas para el presente ano:

CURSO DE HISTORIA DEL ARTE
Alto Renacimiento: Rafael, Miguel Angel,
pintura veneciana. Manierismo.

Barroco. etc.

Lunes de 20 a 21.30 hs.

Prof. Viviana Diez

Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE IDIOMA INGLES

¢Esta pensando en estudiar ingles?
Talleres desestructurados con médulos
independientes

Organizacion: Wave A Splash of English

Martes y Jueves a partir de las 15 hs.
Prof. Maria Inés Sierra / 4244-1983
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE IDIOMA ITALIANO
Descubra la apasionante cultura italiana
en todas sus expresiones

Nivel inicial y avanzado

Lunes de 16 a 20 hs.

Miercoles de 14.30 a 16.30 hs.

Prof. Olga Marrani / 4392-3375
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE IDIOMA FRANCES
NIVEL INICIAL Y AVANZADO

Jueves a partir de las 14.30 hs.

Prof. Elsa Vallarino / 4243-5550
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

08 |

TALLER DE MUSICA

La musica es una actividad que permite
ser abordada desde diferentes planos,
la produccion y la apreciacion.

Clases para nifos y adultos.

Lunes, miércoles y viernes a partir

de las 14.30 hs.

Prof. Ernesto Longa / 4244-9749

Para inscripciones y consultas:
Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE CORO

Los invitamos a integrar el grupo coral
institucional del CMLZ.

Miércoles de 19 a 22 hs.

Prof. Jorge Brossa / (15) 6405-5747
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

RECREACION MUSICAL
PARA MAYORES

Canciones y charlas donde se comparten
musicas y recuerdos.

Viernes de 16.30 a 18 hs.

Prof. Jorge Brossa / (15) 6405-5747
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

HISTORIA DEL CINE

Andlisis de las obras maestras del cine
argentino y europeo. Grandes Directores:

Stanley Kubrik (2001, Odisea del espacio.

El resplandor. La naranja mecanica)

Martes de 17 a 19 hs.

Prof. Jorge Piccardo / 4238-0550
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLERES DE TANGO Y MILONGA
El tango es un estilo musical y una danza
rioplatense, bailar implica animarse a ser

Jueves de 20 a 21.30 hs.

Prof. Pablo Araoz

Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE TELAR
Clases de tejido en telar de peine,
triangular y aborigen.

Martes de 15 a 17 hs.

Prof. Melba y Lucia Arias

4240-7272 / (15) 6030-4488
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE TEATRO
PRINCIPIANTES Y AVANZADOS
Clases para adolescentes y adultos.
Integracién al elenco estable del
Grupo de Teatro del CMLZ.

Sabados de 15 a 19 hs.

Prof. Jorge Lopez / 4293-4492
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE FOTOGRAFIA

Manejo de cdmaras digitales. Retoque
digital. Introduccion a la fotografia
estenopeica. Nivel inicial y avanzado.

Miércoles a partir de las 15 hs.

Prof. Jorge Cabezudo / 3532-5247
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

CMLZ La Revista



TALLER DE DIBUJO Y CARICATURA
(Orientado a Adolescentes y Adultos)

El dibujo es un medio de expresion
artistica. Dentro de las multiples formas
que puede abarcar, la caricatura aparece
como una técnica que explora la exa-
geracion de las expresiones gestuales,
de rostros y de cuerpos. El lapiz grafito

o de color, el acrilico, las aguadas y el
6leo seran algunas posibles técnicas

al alcance de los aprendices para que
puedan desarrollar un estilo singular en la
personificacion de sus trabajos.

Lunes y miércoles de 17.30 a 19 hs.
Prof. David / 11 5756-5639
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE DECORACION

DE INTERIORES

CURSO - TALLER

Potencie su creatividad. Descubra y
desarrolle su propio estilo en decoraciéon
aplicando conceptos claros sobre color,
texturas y telas.

Jueves de 18 a 20.30 hs.

Viernes de 13.30 a 16 hs.

Prof. Maria Elena Roura

Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE ARTE PARA CHICOS
Transitemos juntos diversas propuestas
que desafien nuestra creatividad, que
nos inviten a descubrir y conocer, a
experimentar y comunicarnos a través
del arte.

Jueves de 16 a 17.30 hs.

Prof. Mariana Samman

(15) 6575-1923 / 4244-2736
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE ARTES PLASTICAS
Dibujo, introduccion al grabado,

pintura (oleo, acuarela, técnicas mixtas) -
exposiciones artisticas.

Jueves de 14 a 17 hs.

Prof. Maria Andrea Italiani

4244-1837 / 4244-1617

Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE TAI CHI CHUAN
Disciplina china que a través de la
meditacién y de movimientos suaves y
lentos armonizan el cuerpo y la mente.

Lunes de 14.30 a 15.30 hs.

Viernes de 18 a 19 hs.

Instructora: Graciela Gomez

4284-1892 / (15) 6375-3668
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE YOGA

Clases grupales de yoga terapéutico.
Actividad psicofisica espiritual que nos
ayuda a combatir patologias fisicas y tam-
bién a un descubrimiento del ser interior.

Lunes de 16 a 17 / Jueves de 18 a 19 hs.
Prof. Ana Maria Muollo / 4242-0210
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

TALLER DE NARRACION ORAL ARCA.NO
Formacion integral en el arte de la
Narracién Oral. NIVEL INICIAL Y AVANZADO.
Para todo interesado en el arte de narrar
a viva voz con ninguna o0 poca experiencia.
Entrega de material tedrico - practico.

Lunes y Martes de 18 a 19 hs.

Prof. Liliana Bonel

Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

CODIC

TALLER CAFE CON LETRAS Y NOTAS
Somos un grupo de personas que se
rednen para compartir el placer de leer

y escuchar cosas escritas por nosotros
mismos 0 por esos autores que nos
hacen el regalo de vencer el tiempo y

el espacio.

Participacion libre y gratuita.

Miércoles por medio de 16 a 18 hs.
Coordinadora: Monique Heuvinck
Inscripciones y consultas:

Actividades Culturales 4244-1080 int. 29

Para consultar por dias y horarios
disponibles, comunicarse con

el Departamento de Actividades
Culturales (4244-1080 int. 29)
codic@cmlz.org

INVITAMOS A INTEGRAR
EL GRUPO CORAL DEL CMLZ

Convoca a un contralto,
un tenor y una soprano.
Nos encontramos los miércoles
alas 19.30 hs.
en Pasaje Gonzalez N° 53,
Lomas de Zamora
Casa de la Cultura del CMLZ

Profesor: Jorge Brossa
Cel. (15) 6405-5747

VIERNES DE LA CODIC - Espectdculo Musical de los Viernes

TRIATIPICO TANGO

TANQOS i1 ESTE S1tLY

Emilio Stirling - Clarinete
Daniel De Filipis - Vibrafon

Ernesto Longa - Contra Guitarron

Viernes 22 de mayo a 20.30 hs.

Saldn Yapeyu, Colombres 420 - L. de Zamora - Entrada un alimento no perecedero

@ CURARTE

_z =)

"™
1

A
s"t

e {
! ) Stella Maris Gilabert
- ( yFernando Mendyrzycki
" los invitan a compartir este
espacio de dialogo todos los sabados
a partir de las 12.00 hs. En AM 940
Radio Excelsior de Buenos Aires.
www.amexcelsior.com.ar
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Talleres literarios Macedonio Fernandez
2015 - LECTURA Y ESCRITURA CREATIVA - Prof. Roxana Palacios

TALLERES Y CURSOS 2015, DE MARZO A DICIEMBRE:

TALLER DE ESCRITURA CREATIVA (inicia jueves 19 de marzo):
Narrativa: jueves de 17 a 18,30 hs.
Poesia: jueves de 18,30 a 20 hs.

TALLER DE LECTURA (Inicia miércoles 18 de marzo):
Mitos y arquetipos masculinos y femeninos de la literatura
Miércoles de 18 a 19,30 hs. - Duracion 8 clases

Roxana Palacios es poeta y MAS ALLA DEL ZAPPING: LITERATURA PARA LA VIDA, por Roxana Palacios
docente. Libros editados por  un Giclo de Lectura en Doce Clases Borges-Eco-Cortazar-Kovadloff
Ediciones del Dock: Marca  Miércoles de 18,30 a 20 hs. Inicia: junio de 2015 - abierta la inscripcion
sobre marca (2001),
En el Fueracampo (2004),  Lugar de encuentro: Circulo Médico de Lomas de Zamora, Colombres 420, L. de Zamora.

casa que ves caminar/the .. Y .
house you see walking Mas informacién en: 4244-1080 Int. 29 (Cultura) / (15) 6782-4551 (Roxana Palacios)

(2008), saquemosamama  macedonianos@gmail.com (informes y consultas)
del cielo (2010), Delta (2012)  http://tallermacedoniofernandez2010.blogspot.com (programas completos de las actividades)

Laprida 491

3 consultorios totalmente equipados

Consultas al (15) 6381-2735 » 4292-9574

PAPELERIA  RECETARIOS
FACTURAS  FOLLETERIA

Dra. Delia Martinez

isefio +
Dr. Ramén Baiion Tortosa Diseno

~ |mpresion

ANALISIS BACTERIOLOGICOS
Y ALTA COMPLEJIDAD 38 25 de Mayo 263 » Temperley // 4292-6510 www.graficaclise.com.ar

Centro Neuropsicolégico
% m @ para la ninez

y la adolescencia

Del Sur

ANALISIS CLINICOS
* NEUROLOGIA * PSICOPEDAGOGIA
Dr. Fernando Mendyrzycki Lic. Claudia Collins
* PSICOLOGIA * FONOAUDIOLOGIA
MARGARITA WEILD 1200 - LANUS Lic. Natalia Silva Lic. Claudia Rondeau
TELFAX 4225-0789 /4249-8651 .
labdelsur@yahoo.com.ar Pringles 376, Temperley, 4243-6177

’| 0 | CMLZ La Revista



CURSOS

reMECON Federacion Médica del Conurbano

CONFERENCIA COMPARTIDA

“Geriatrizacion en los Sistemas de Salud”
“Estrategias para lo que vendra”

11 de Junio 2015 Hora: 13 hs.

Disertantes: |

e Dr. Mario Fichman (Especialista en Clinica Médica y Geriatria)
e Lic. Mdnica Dominguez (Psicéloga y Experta en Discapacidad)
e Lic. Gustavo Garcia (Psicologo, Gerente de prestaciones de OSMECON Lomas de Zamora)

| Coordinador: |

e Dr. Carlos Rassetto (Auditor Médico de OSMECON L. de Zamora)

| Temario: |

“Introduccion al tema y presentacion conjunta de la mesa de Expositores,
Dr. Carlos Rassetto.

“El Adulto Mayor, circunstancias médico - sociales”, Dr. Mario Fichman.
“Discapacidad en la ancianidad”. Lic. MGnica Dominguez.
“Impacto econdmico en los Sistemas de Salud”. Lic. Gustavo Garcia.

Auditorio de la Federacion Médica del Conurbano Bonaerense FEMECON.
Moreno 794. Piso: 82. Ciudad Autéonoma de Buenos Aires.

Inscripcion: sin cargo en FEMECON en forma telefonica al 4343-3554 horario de 10 a 16 hs.
secretaria@femecon.org.ar.

Cupo limitado a 4o participantes. Confirmar presencia antes del 10 de Junio 2015
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Tratamiento integral, clave
para controlar el asma

Asi lo explicd a La Revista

el doctor Natalio Salmun,
presidente de Fundaler.

En una prolongada charla hablo
de cifras, datos comparativos,
de la realidad de la enfermedad
en nuestro paisy de la
responsabilidad de los médicos
en la actualidad.

¢Es constante el aumento de casos
de asma en el mundo en los ultimos
tiempos?

El asma, como toda enfermedad alér-
gica ha aumentado en forma marcada
en los Ultimos 30 afos, incluso hay es-
tudios prospectivos realizados en Espa-
Aa que hablan de que en 20 afos mas
practicamente el 50 por ciento de la po-
blacién va a tener alguna manifestacién
alérgica. En lo que respecta al asma,
estudios epidemioldgicos realizados en
los anos 60 en nuestro pais mostraban
una prevalencia del 2 al 3 por ciento
segln las edades. Posteriormente el nu-
mero fue aumentando y nosotros rea-
lizamos en Fundaler un estudio a nivel
nacional en 1993 y encontramos que
la prevalencia en la poblacion infantil
fue en los chicos de 6 afnos del 14 por
ciento y en los chicos de 12 a 13 afos
del 10 por ciento. Un estudio efectuado
tres afios después a nivel internacional
en el que intervinieron 35 paises, reve-
laba que la prevalencia en la Argentina
habia aumentado. Lo llamativo de esto
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fue que estas cifras de por si bastante
altas, fueron una de las mas bajas de
Latinoamérica e incluso la prevalencia
fue mayor en paises como Australia,
Nueva Zelanda e Inglaterra. Se han he-
cho trabajos posteriores, y uno nuestro
en el &mbito de la Capital Federal entre
la poblaciéon adulta nos permitié obser-
var que la prevalencia era del 10 por
ciento. Aquellos valores, entonces ele-
vados, han ido creciendo con el tiempo
lamentablemente.

élas razones?

Hay distintas teorias, como suele ocu-
rrir en medicina. La clasica estriba en
el aumento de la polucién ambiental.
Obviamente el paciente con asma tie-
ne una hiper irritabilidad de su arbol
bronquial y todo lo que signifique un
aumento de la polucién, del factor irri-
tativo que hay en el aire que respiramos
es contraproducente. Pero la realidad
es que en los estudios realizados en
varios paises, practicamente la preva-
lencia fue igual en zonas polucionadas

y en no polucionadas. Hay una teoria
que es muy interesante que explicaria
por qué estan mutando todas las enfer-
medades alérgicas a nivel internacional,
y es la que pone foco en la higiene. Se
ha visto que a medida que mejoran las
condiciones de salubridad e higiene, y la
consecuente baja de las enfermedades
infecciosas, el nUmero de pacientes con
enfermedades alérgicas estd aumenta-
do. Es decir, en esos casos, el sistema
inmunolégico no tendria que estar for-
mando anticuerpos contra las infeccio-
nes y entonces podria empezar a formar
en mayor cantidad anticuerpos contra
las enfermedades alérgicas. Es una teo-
ria, no esta totalmente probado.

éComo con otras enfermedades,
existen fallas en las medidas pre-
ventivas o incluso en los posteriores
tratamientos para un mejor control
del asma?

Lamentablemente el asma es, muchas
veces, una enfermedad subdiagnostica-
da y subtratada. En muchas ocasiones

CMLZ La Revista



los responsables somos lo propios mé-
dicos cuando no hablamos con propie-
dad y de ese modo no hacemos un en-
foque claro de los casos. Eso se traduce
en el hecho de que los pacientes, que
son diagnosticados de manera equivo-
cada, no reciban el tratamiento ade-
cuado a tiempo o ni siquiera lo reciben.
Hay relevamientos en la Argentina que
coinciden con datos de Estados Unidos,
respecto de que por cada paciente que
tiene asma, lo sabe y hace un trata-
miento adecuado; hay una persona que
se le diagnostica otro cuadro diferente
0 incluso no hace ningun tratamiento.

¢&Qué ocurre con el nimero de muer-
tes por asma?

Las cifras en ese sentido han disminui-
do en los Ultimos afos. En términos ge-
nerales y también en la Argentina. Diez
afnos atras se producian 1000 casos
anuales en nuestro pais y en la actuali-
dad esa cifra bajé a la mitad. Los dece-
so0s siguen siendo mayormente en la po-
blacion adolescente y eso suele deberse
a que los chicos por las particularidades
de la edad evitan los tratamientos. Lo

comienzo de la charla que las cifras
aumentan en paises como Inglaterra y
Australia, que justamente no pertene-
cen al Tercer Mundo.

Desde el punto del abordaje médico,
éhay un cambio respecto del con-
cepto que se tenia tradicionalmente
de la enfermedad?

Hoy se busca que el paciente compren-
da que los logros vienen de la mano de
la educacion. El acceso a una buena
informacion, el desterramiento de cier-
tos mitos que existen vinculados al
asma, y la confianza en el tratamiento
médico ayuda a superar cualquier obs-
taculo que se presente. En la actuali-
dad, con la medicacién que contamos
podemos controlar perfectamente el
asma e incluso un paciente con asma
severa puede pasar a tener asma mo-
derada o leve.

éComo debe ser el tratamiento al
paciente?

Como en muchas otras enfermedades,
el abordaje debe ser integral. Consiste
en efectuar simultdneamente las dis-

‘ ‘ LO TRISTE DE TODO ESTO ES QUE NO DEBERIAN PRODUCIRSE
MUERTES POR ASMA, QUE SE OBSERVAN POR EL DESCUIDO EN EL TRATA-
MIENTO Y POR FALTA DE MEDICACION MAS QUE POR EXCESO DE LA MISMA”

triste de todo esto es que no deberian
producirse muertes por asma, que se
observan por el descuido en el trata-
miento y por falta de medicacién mas
que por exceso de la misma —como se
ha creido algunas veces-.

¢Hay una vinculacion entre la pre-
valencia de muertes por asma y las
condiciones econémicas?

Aunque se supone que los sistemas
de control sanitarios en los paises de
menores recursos son mas vulnerables,
€so no tiene como consecuencia una
mayor cantidad de casos en compa-
racion a las regiones del mundo mas
avanzados y con mejores condiciones
de vida. Justamente le mencioné al
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tintas formas terapéuticas: medicacion
tanto preventiva como con caracter cu-
rativo ante la apariciéon del sintoma; el
control ambiental, evitando en la me-
dida de lo posible el contacto con las
substancias irritantes del aparato res-
piratorio y con aquellas a las cuales el
paciente es alérgico; también es vital el
tratamiento con vacunas; el apoyo psi-
colégico ya que el asma es una enfer-
medad de larga evolucién y tratamiento
y algunos pacientes requieren conten-
cion personal y profesional frente a la
angustia; por otra parte, es primordial la
realizacién de actividades fisico deporti-
vas como complemento del tratamien-
to. Los mejores resultados se consiguen
si cada una de esos enfoques integra
simultaneamente el tratamiento.

&Y antes de eso? ¢Qué papel cumple
la prevencion?

La realidad es que las enfermedades
hay que prevenirlas. Y en el caso de
las enfermedades alérgicas se busca
prevenir en la medida de lo posible la
sensibilizacion. Hoy sabemos que tiene
un componente genético muy importan-
te. Entonces en el caso de los chicos
predispuestos, hay que extremar la ac-
ciones para evitar la sensibilizacion —es
decir que se hagan alérgicos a determi-
nadas substancias-.




NOTA

‘ ‘ EI ASMA Y LAS ENFERMEDADES ALERGICAS SON HOY PERFECTAMENTE CONTROLABLES Y PARA ESO ES
FUNDAMENTAL LA REALIZACION DE UN TRATAMIENTO SIMULTANEO INTEGRAL QUE CONTEMPLE LA EDUCACION DEL
PACIENTE, EL CONTROL AMBIENTAL, LAS VACUNAS Y MEDICAMENTOS, EL APOYO PSICOLOGICO Y LA REALIZACION
DE ACTIVIDADES DEPORTIVAS Y FiSICAS.”

COSAS A SABER

Asma=Invalidez: falso. El asmatico, salvo un porcentaje minimo constitui-
do por los asméticos graves, dista mucho de ser un invalido.

El Asma se hereda: falso. Lo que se hereda es la predisposicidn alérgica.
Un nifio con antecedentes alérgicos en la familia tiene mas posibilidades de
llegar a tener Asma u otra enfermedad alérgica. Pero muchas veces puede
ocurrir que un chico de padres asmaticos y/o alérgicos, no llegue a tener
asma.

El asmatico no debe practicar deportes: falso. El asmatico puede y debe
practicar deportes.

Las enfermedades alérgicas aparecen sélo en la infancia: falso. Cuan-
do mas importante es la predisposicién alérgica, mas temprana suele ser la
aparicion del Asma. Pero las enfermedades alérgicas pueden comenzar en
cualquier época de la vida, incluso en la edad madura.

La Alergia es contagiosa: falso. El que en una familia pueda haber varios
miembros con enfermedades alérgicas, se debe a la predisposicion genética,
nunca al contagjo.

Las vacunas no son utiles: falso. Son de suma utilidad. Deben ser indica-
das exclusivamente por el alergjsta.

El Asma es psicologica: falso. El ser humano es una unidad psicofisica.
El factor psicolégico juega un papel importante en todas las enfermedades
crénicas, desencadenando o exacerbando las afecciones. Lo mismo sucede
en el Asma y en otras enfermedades alérgicas. Esto no significa que el Asma
sea una enfermedad psicoldgica pura, ya que necesita un terreno alérgico
0 no, que permita que el factor psicogeno entre otros, posibilite la aparicién
de las crisis.

PERFIL DEL ENTREVISTADO

El doctor Natalio Salmun es médico
Neumondlogo, especialista y consul-
tor en Alergia e Inmunologia, pre-
sidente de Fundaler, ex titular de la
Asociacion Argentina de Alergia e In-
munologia, miembro de la Academia
Americana de Alergia e Inmunologia,y
fundador la Fundacién Internacional
de Asma y Alergia.

Sobre los hechos ocurridos
en el Sur con el volcan
Calbuco

“El paciente con asma tiene hiper-
irritabilidad bronquial, por lo tanto
va a reaccionar en forma exagerada
antes factores irritativos. Y toda esta
ceniza es entonces muy dafina para
la salud del enfermo. Por lo tanto
se sugiere en estos casos extremar
las precauciones —evitar el contacto,
realizar actividades al aire libre,

y la utilizacién de barbijos-“.

Medicamentos
“Hay mucha gente que lamentable-
mente no puede acceder a la medi-
cacion. No deberia suceder, pero es
nuestra triste realidad”.

Conciencia

El Dia Mundial del Asma se celebra
todos los anos primer martes de
mayo. Este dia tiene como objetivo
crear conciencia sobre el asmay
mejorar el cuidado de la enfermedad
en todo el mundo.

La entidad

FUNDALER (Fundacion para el Estu-
dio del Asma y otras Enfermedades
Alérgicas) tiene su sede en la calle
Dr. Finochietto 894, Capital Federal.
Los interesados pueden llamar al
4307-4050.
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Instituto Gastroenteroldgico

m ﬁ Integral

Director Médico: Dr. Guido lantorno

PASO 480 - LOMAS DE ZAMORA
TE. 4243-2476 + 4292-8843

Consultorios externos - gastroenterologia

Clinica médica - cirugia general

Cardiologia

Ecografias

Gastroenterologia pediatrica

Hepatologia

Prevencion y seguimiento de cancer de colon y pdlipos digestivos
Proctologia

Nutricion

Estudios endoscépicos

Videoesofagogastroduodenoscopia

Videorectosigmoideoscopia

Videocolonoscopia

Polipectomia endoscépica

Tratamiento de varices esofagicas

Colocacion de balon intragastrico para transtornos de la obesidad

Estudios funcionales

Manometria esofagica computarizada
Manometria ano rectal computarizada

Ph metria esofagica de 24 hs.

Ph metria + impedanciometria esofagica de 24 hs.

Otros estudios:

Estudio de intestino delgado con video capsula

Estudio anatomopatoldgico de biopsias endoscopicas
Dilatacion esofagica para tratamiento de acalasia
Fotocoagulacién de hemorroides

Tiempo de transito intestinal

Test del hidrogeno espirado para estudio de tolerancia a:
lactosa - fructosa - sacarosa y sorbitol

Test de sobrecrecimiento bacteriano

Tratamiento de neuroestimulacién para incontinencia fecal
Tratamiento de constipacion con técnicas de biofeedback



NOTA

Reunion Mensual de AMEJU de Ia
Provincia de Buenos Aires

El viernes 10 de abril de 2015 se realiz6 la reunion de Comi-
sién Directiva de AMEJU (Asociacion de Médicos Jubilados)
en la filial Lomas de Zamora, concurriendo un numeroso gru-
po de representantes de los diferentes CEMEJUS (Centro de
Médicos Jubilados de la Provincia de Buenos Aires y Capital
Federal).

La apertura estuvo a cargo del Presidente de AMEJU Dr. Mele
seguida de palabras de bienvenida del presidente de CEMEJU
Lomas de Zamora, Dr. Luis Garcia Jimenez.

El Doctor Adrian Balbin Presidente del Circulo Médico de Lo-
mas de Zamora agradeci6 la presencia de todos.

La Dra. Inés Garcia de CEMEJU Lanus, recordd al fallecido
Dr. Galano, Fundador de AMEJU con palabras en la cual des-
tacd su personalidad para con su Instituciéon. Se hizo refe-
rencia, lamentando el fallecimiento de los Doctores Andrés
Lalanne y Silvia Roffi.

La Subcomision de Cultura trat6é en una disertacién a cargo de
las Doctoras Sara lajnuk y Raquel Krakover el siguiente tema
“Envejecimiento activo o envejecimiento saludable.”

También fue muy importante la disertacion del Ingeniero Juan
José Sallaber sobre “Trenes del Mundo”.

Después de un breve paréntesis la reunién continud, abierta
a todos sus afiliados con la reunién ordinaria de Comisién
Directiva, y la participacion de todos sus afiliados sobre temas
de interés general para jubilados y pensionados.

Para finalizar hubo una reunion de camaraderia en la Casa de
la Cultura del Circulo Médico donde se efectud un brindis para
todos los presentes.

Es de destacar la colaboracion del personal del Circulo Mé-
dico de Lomas de Zamora - Fundaciéon Médica de Lomas de
Zamora que con su apoyo hicieron posible que esta jornada
haya tenido el éxito que esperdbamos.

Agradeciendo enormemente por todo lo realizado.

CEMEJU
Filial Lomas de Zamora
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ESPACIO PUBLICITARIO

Museo de
la Medicina

“La memoria de los pueblos del

CAPS|

Se alquilan

consultorios

mundo es de vital importancia ! « Lomas Centro

en la preservacion de las identidades culturales, en la vinculacion « Psicologia - Psiquiatria
del pasado y presente y en la configuracion del futuro” Pedagogia

UNESCO : « Con secretaria.

Lunes a Viernes de 14.00 a 16.30 hs. ! Consultar: 4245-3897
Casa de la Cultura - Pasaje Gonzélez 53 L. de Zamora - cmlz@gmail.com delfina.capsi@hotmail.com

Centro de Flebologia y Fleboestética
@ m CLINICA MEDICA PSIQUIATRIA
GERONTOLOGIA Dra. Natalia Corrado

CENTRO DE ESPECIALIDADES MEDICAS Dr. Mario Fichman
. GINECOLOGIA
CIRUGIA GENERAL Dr. Enrique Quiroga

Ortopedia y Traumatologia Cirugia Vascular y Flebologia Dr. Jose Luis Del Canto
Dr. Enrique Civitarese Dr. Adrian Balbin MEDICINA VASCULAR Y
Cirugia Plastica y Reparadora Dr. Héctor Sainz FLEBOLOGIA
Dr. Fabian C. Azulay Cirugia Cabeza y cuello Dr. Oscar Maziej

Dr. Juan Venezia Dr. Horacio Cersdsimo

Dra. Laura Lapertosa

Loria 409 2A - Lomas de Zamora / Tel. 4292-8679/9372

|
Dr. Miguel A. Valladares

ESPECIALISTA EN NUTRICION

ESPECIALISTAS Dr. Francisco Carril
) MP. 26.680
EN CIRUGIA GENERAL

, s Llombo CONSULTORIO
CIRUGIA Dr. Ricardo San Juan DE LA NUTRICION

VIDEOLAPAROSCOPICA  MP.220.758

Enfermedades de la nutricion

SANATORIO JUNCAL Laprida 767 1° B. Lomas de Zamora.4245-8783
Av. Alte Brown 2779 * Temperley . 4239-8000 H.Yrigoyen 412. Monte Grande. 4281-5505
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NOTA

“Deciamos ayer”’,
de Fray Luis de Leon a Unamuno

A veces quedarse callado equivale a
mentir. Venceréis, porque tenéis sobra-
da fuerza bruta. Pero no convenceréis,
porque para convencer hay que per-
suadir. Y para persuadir necesitaréis
algo que os falta: razén y derecho en
la lucha”.

Asi decia Miguel de Unamuno en
la Universidad de Salamanca el 12 de
octubre de 1936, con la palabra como
estilete hacia el general Millan-Astray,
brazo militar de Francisco Franco, en
un enfrentamiento verbal que quedd
registrado en la memoria colectiva de
un pueblo espanol que empezaba a
desangrarse en una terrible lucha intes-
tina.

Unamuno fue poeta, también dra-
maturgo, pero ante todo hombre de
ideas. Integro la conocida Generacion del
98, junto a otros intelectuales como
Antonio Machado, José Martinez Ruiz
(Azorin), Pio Baroja, Ramon del Valle-
Incldn, Ramiro de Maetzu vy Angel
Ganivet, entre otros.

Era el 29 de septiembre de 1864
cuando Miguel nacié en el seno de una
familia de Bilbao. Felix, su padre, mu-
ri6 cuando el nifo tenia seis afos. Su
madre, Salomé, se ocupd de su forma-
cién y lo hizo basandose en su enorme
contraccién a la fe catdlica. Terminada
la escuela media, el joven fue a Madrid.
Alli estudié Filosofia y Letras y se reci-
bi6 en 1884. Regresd a Bilbao. Luego
obtuvo la catedra de Griego en la Uni-
versidad de Salamanca. Ese mismo ano
se casO con su novia de la infancia,
Concepcion Lizarraga, con la que ten-
dria nueve hijos.

El pensamiento de Unamuno se tra-
dujo en escritos variados, a veces politi-
cos, otras de tinte metafisico, religiosos
y hasta tuvo tiempo para revelar ideas
de viajes y crénicas. En lo literario, la
novela fue su campo predilecto. Escribid
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asi en Niebla, una de sus obras mas sig-
nificativas: “Y siguieron los dos, Augusto
y Eugenia, en direcciones contrarias,
cortando con sus almas la enmarafiada
telarana espiritual de la calle. Porque la
calle forma un tejido en que se entre-
cruzan miradas de deseo, de envidia,
de desdén, de compasion, de amor, de
odio, vigjas palabras cuyo espiritu que-
do cristalizado, pensamientos, anhelos,
toda una tela misteriosa que envuelve
las almas de los que pasan”. La poesia
fue una asignatura que empez6 a saldar
de grande. Su primer volumen, Poesias,
surgié cuando Unamuno tenia 43 afios.

En 1920, publicé el que hoy en
dia se considera su mejor poema: El
Cristo de Velazquez, que refleja el an-
sia del poeta por definir un Cristo ge-
nuinamente espafol. Leamos: ¢En qué
piensas Tu, muerto, Cristo mio? ¢Por
qué ese velo de cerrada noche de tu
abundosa cabellera negra de nazareno
cae sobre tu frente? Miras dentro de Ti,
donde esta el reino de Dios; dentro de
Ti, donde alborea el sol eterno de las
almas vivas.

1923 marcd un quiebre en la vida
de Unamuno. El general Miguel Primo
de Rivera derroc6 al gobierno de tur-

no y se proclamé dictador de Espana.
Era el germen de los aciagos anos que
vendrian después. Unamuno, al igual
que otros intelectuales, hizo de la plu-
ma un medio de critica visceral hacia
la situacion generada por el golpe mi-
litar. Lo pago caro: fue inmediatamente
destituido de su puesto de decano en la
Universidad de Salamanca. Y debié exi-
liarse con su familia, primero en las Islas
Canarias, y mas tarde en Paris. Desde la
lejania no ceso en sus actividades tanto
literarias como filosoficas. Tampoco elu-
did su responsabilidad como portavoz
de un pueblo oprimido por la tirania. Se
convirtié asi en un hombre reconocido
internacionalmente.

La dictadura de Rivera terminé en
1930. Unamuno regres6 a su puesto
en Salamanca. Entonces debié haber
recordado a Fray Luis de Lebon (1527-
1591), el humanista y escritor que
también se educd en esa alta casa de
estudios graduandose en Teologia, ob-
teniendo la catedra de esta materia.
Al pisar nuevamente la Universidad tras
su forzado exilio, habra repasado la in-
justicia que Fray Luis sufrié cuando, al
haber sido acusado de traducir a la len-
gua vulgar libros santos, fue procesado
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por la Inquisicién de Valladolid y puesto
en prisién durante cinco afnos. Unamuno
recogié entonces el ejemplo de su ante-
cesor, y al hablar ante los alumnos que
esperaban quizds un mensaje revan-
chista y vengativo, repitié aquella frase
imperecedera: “...deciamos ayer”.

Pero el suefo de la nueva Republi-
ca duré poco. En 1936 sobrevino otro
golpe, esta vez de manos de Francisco
Franco, que derrocé al gobierno del
Frente Popular. Era el prélogo de la gue-
rra civil. Unamuno encontré su limite
cuando, durante un acto en Salamanca,
siendo él rector de la Universidad, el po-

der déspota de turno pretendié imponer
su propaganda politica. Les dijo en la
cara a los protagonistas de ese régimen
dictatorial -y particularmente al general
Millan-Astray- que lo Unico que tenian
de su lado era “la fuerza bruta”. El pre-
cio fue excesivo: se lo saco del cargo
-El 22 de octubre de Franco firma el
decreto de destitucion- y se lo confind
a un severo arresto domiciliario. Sus
Ultimos dias, segln aquellos que tuvie-
ron la ocasioén de conversar con él, es-
tuvieron signados por la desolacion, la
desesperacion y la soledad. Dijo, laconi-
co: “Espafa esta espantada de si mis-

NOTA

ma. Y si no se contiene a tiempo llegara
al borde del suicidio moral”. El 21 de
noviembre escribe a Lorenzo Giusso:
“La barbarie es unanime. Es el régimen
de terror por las dos partes. Espaiia esta
asustada de si misma, horrorizada. Ha
brotado la lepra catélica y anticatélica.
Aullan y piden sangre los unos y los
otros. Y aqui esta mi pobre Espafa, se
estd desangrando, arruinando, envene-
nando y entonteciendo...”.

Unamuno no tuvo una segunda
chance para el “deciamos ayer”. Su co-
razon dejé de latir el 31 de diciembre de
ese mismo afo.

Dr. Raul Cabrejas

M.P.22.722

CIRUGIA VIDEOLAPAROSCOPICA

Clinica Estrada: Flores de Estrada 5248

LUNESY JUEVES:Tel.: 4239-7400

Consultorio Particular: Maipt 390 * Banfield

MARTES:Tel.: 4242-057|

OSMECON PLAN MEDICO Incorpor6 el beneficio de un par de cristales por afiliado
y por afo sin cargo. Consultar caracteristicas de la cobertura en Secretaria.

OPTICA CANALS &

ESPECIALISTAS EN OPTICA OFTALMICA
LENTES DE CONTACTO

Atencion AriLiabo A OsmecoN PLan Mpico
USTED Y SU GRUPO FAMILIAR GOZAN DEL SIGUIENTE BENEFICIO;

1 PAR DE CRISTALES BLANCOS MINERALES { ORGANICOS <=> xaio- X peesoms
' NUEVA DIRECCION

Gorriti 435 - L. 2 - Lomas de Zamora-Tel.4245-3599

Rangos: EsrEricos HASTA 6.00 DIOPTRIAS POSITIVAS 0 NEGATIVAS
ESFERO-CILINDRICOS HASTA 4.00 DIOPTRIAS ESFERICAS
COMBINADOS CON 2.00 DIOPTRIAS CILINDRICAS

NUEVO Y + AMPLIO SHOW ROOM
NUEVO Y + AMPLIO GABINETE CONTACTOLOGICO

ExcrLusivo!!!=== OPTI-KINS

www.facebook.com/opticacanals.1

ATENCION // PSICOLOGIA, PSIQUIATRIA Y TERAPIA OCUPACIONAL

PSICOLOGIA: PSIQUIATRIA: TERAPIA OCUPACIONAL:
Cognitivo Gonductual Psicoanalisis Infantojuvenil
Lic. Julieta Falsetto Lic. Yésica Ferraro  Lic. Paula Martinez Dra. Natalia Corrado Lic. Paula Huertas

TRATAMIENTO INDIVIDUAL FAMILIARY GRUPAL | ADULTOS, ADOLESCENTES Y NINOS | CONTROL FARMACOLOGICO
Espaia 61, 1° piso, Lomas de Zamora « Tel. 4245-4954 // (15) 5501-9608
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REFLEXION

por Roxana Palacios

Roman Anselmo Vallejo
(y un corazon que trepa el monte)

La escritura, en general, nos atrae. La escritura de opinion
nos interesa, la informativa nos hace, a veces, desconfiar.
La escritura didactica nos incentiva. La humoristica nos di-
vierte. La filoséfica nos hunde en busquedas interminables.
Y ni hablar de lo epifanico en las Sagradas Escrituras. Pero
hay una escritura que nos conmueve, y ésa es la escritura
poética; se trate de poesia o de narrativa, quien mas quien
menos, todos nos hemos estremecido alguna vez con un poe-
ma de Neruda o un cuento de Quiroga.

Hace pocos dias recibi un libro de un autor de Banfield,
Roman Anselmo Vallejo (en este punto agradezco al Dr. Osvaldo
Harche por ser su intermediario)

Ya habia tenido oportunidad de conocer a Roman Vallejo a
través de sus textos: todo un salterio yopara -que significa
mezcla- y es un habla hibridada entre el espafol y el guarani.

Las situaciones linglisticas siempre me interesan, pero cuan-
do se trata de fusiones, me resultan mas que atrapantes:
la entrada de un otro de la cultura a tu lenguaje como una
especie de invitacion inevitable, tacita, deseada y controver-
tida, plena de sensaciones, miedos, fascinacion; con sus co-
rrespondientes “yo” que aceptan y, por lo tanto, se modifican,
transforman, cambian. Un constante crecimiento de lo indivi-
dual en funcién de lo colectivo.

Esto me interesa: la posibilidad de coexistir con un distinto.
Y de encontrar los modos, cédigos, formas de la comunica-
cion que, en el mas depurado de los casos, se eleva en arte
para alegria de todos.

Roman Anselmo Vallejo nacié en Mercedes del Mirinay,
Corrientes. Es docente y es poeta. Su escritura recorre, des-
de muy diversas perspectivas, una historia que tiene que ver
con la mezcla en la cultura de su gente, nuestra gente.

Fabulas, poemas, prosas poéticas, salmos, todo mezcla, todo

yopara en la mas exquisita combinatoria de sonidos, image-
nes, arquitectura formal, métrica, rima y alabanza.
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El libro en mis manos es un libro religioso: méas de doscien-
tos cincuenta sonetos de construccion impecable y un hilo
conductor en torno a la plegaria. Todo un género articulado
al modo de lo humano: la nocién de espacio en cada pie de
pagina y a veces, también de tiempo.

Roman Anselmo Vallejo es un gran escritor. Un poeta. Vive en
Banfield y muchos de nosotros no lo conociamos. Vaya este
poema como invitacion o inicio para una lectura de su obra.

Las sombras del Cholila en oro azteca
remecen con la tarde la alameda
donde el lirio se yergue mientras queda
la lenga enrojecida, piel reseca.

El otoAo dibuja en la hoja seca

la fina nervadura, sol de seda,

y el agua del torrente con su rueda

la lleva con su risa y la defleca.

Yo soy en Tu Montana flor enhiesta
que de guardia me quedo por el valle
auscultando niveles de horizonte.

Pregunto a Tu Misterio y me contesta,
como a un nino que juega por la calle,
en hondo corazdn trepando el monte.

Cholila: valle de flores

Roman Anselmo Vallejo
“Las sombras del Cholila en oro azteca”
en Ancla enganchada en Dios, 2014
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