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PUBLICACION En el mes de la primavera, el Instituto de Cardiologia de Corrientes, la
GRATUITA FUNCACORRy el Gobierno Provincial tienen buenas noticias y estamos
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En un gran esfuerzo se concreto la creacion del rea de Imagenes Ma-
marias en el servicio de Diagnéstico por Imagenes de nuestra ins-
titucion, con la adquisicién de un nuevo Mamdgrafo Digital de ultima
generacion (con sistema de Tomosintesis y Esterotaxia para la toma de
biopsias ambulatorias) y de un ecégrafo con tecnologia 3D con soft-
ware dedicado para el examen mamario.

De esta manera, el objetivo principal de éste nuevo emprendimiento, es
brindar a toda nuestra comunidad la posibilidad de realizarse una Ma-
mografia a fin de obtener una deteccién precoz del Cancer de Mama.

SEP

El CaAncer de Mama es el tumor mas frecuente en mujeres, estimando-
se que una de cada ocho mujeres que alcancen los 85 afios desarrollara
uno. En éste sentido la clave en la lucha contra éste mal radica en el
diagndstico temprano de la enfermedad.

Hoy en dia hasta el 80% de los cdnceres de mama, son curables, si son
detectados y tratados en su fase inicial.

La Mamografia, sigue siendo y es el mejor método de prevenciény diag-
néstico. Sabemos que el cdncer de mama que se detecta temprana-
mente, cuando es pequefio y no se ha extendido, es mas facil de tratar
teniendo asi mejores resultados.

Disponemos de un moderno equipo de Mamografia Digital Directo de
Ultima generacién de la marca SIEMENS, modelo MAMMOMAT ISNPI-
RATION PRIME, que brinda imédgenes de altisima calidad con la minima
dosis de radiacion y menor dolor durante la adquisicién debido al siste-
ma de rapida descompresién postexposicion.

El mismo consta también con el revolucionario sistema de TOMOSINTE-
SIS TRUE 3D BREAST, con el mayor dngulo de barrido de todos los equi-
pos disponibles en el mercado actualmente (50 grados), brindando de
ésta manera multiplesimagenes de la mama en diferentes dngulos que
son reconstruidas en un volumen 3D. Dicha tecnologia incide directa-
mente en la calidad de las imagenes resultantes y en un mayor nimero
de incidencias debido a un superior angulo de barrido.

MARMOMAT Inspiration 'y

Por consenso internacional la Sociedad Americana contra el Cancer
recomienda la realizacién de una Mamografia a partir de los 40 afios.
Como referencia se sugiere:

-En mujeres de 40 a 44 afios de edad tienen la opcion de iniciar la
deteccion con una Mamografia cada afio.

-Mujeres de 45 a 54 afios deben someterse a un Mamografia cada afio
-Mujeres de 55 afios 0 mayores pueden cambiar a un Mamografia
cada 2 afos, o pueden optar por continuar con sus Mamografias
anualmente.

De esta manera nuestra institucién concreta un nuevo empren-
dimiento y estamos a disposicion para cualquier consulta. En
breve el servicio se encontrara trabajando a pleno. Quedamos a
la espera para la realizacion de sus mamografias.

IMAGENES MAMARIAS




Salvar unavida en 2 pasos

Infecciones respiratorias

El Dia Mundial del Corazén es el 29 de septiembre de 2018. En este  Escribe : Dr. Claudio Las infecciones respiratorias agudas bajas o IRAB (entre las que se

Dia Mundial del Corazén, le pedimos que haga una promesa: Gimenez, Servicio de incluyen la bronquiolitis, la neumonia y la bronquitis) son produci-

“aprender a salvar una vida con RCP. “ Emergencias ICC das principalmente por el virus sincicial respiratorio, que junto al in-

En el ICC creemos que todo el mundo merece vivir una vida mas sa- fluenza virus y una bacteria, el neumococo. Y aunque las infecciones

ludable y mas larga. Escribe: Dra. Roxana~ Producidas por estos agentes pueden presentarse durante todo el
Servin, vicepresiden-  afio, se incrementan en la época de otofio e invierno.

La RCP es una técnica muy simple, facil de aprender y realizar, que ta de SAP Corrientes

puesta en practica en el momento oportuno, puede representar la
diferencia entre la vida y la muerte.

La necesidad de difundir esta técnica y multiplicar la cantidad de
personas que puedan realizarla esta directamente relacionada con
el hecho de que las enfermedades cardiovasculares representan la
principal causa de muerte y discapacidad en Argentina.

Se estima que provocan alrededor de 100.000 muertes anualesy un
30 por ciento de ellas ocurre en la provincia de Buenos Aires. Alrede-
dor del 80 por ciento de las muertes subitas en adultos se originan
por este tipo de enfermedades. Los factores de riesgo comunes son
el tabaquismo, la hipertension arterial, el exceso de colesterol, es-
trés, mala alimentacion y sedentarismo.

¢Como Salvarun Vida en 2 pasos ?

Se trata de una técnica que permite mantener la oxigenacion de los érganos vitales a
través de compresiones toracicas, en aquellas situaciones en que la persona no respi-
re, tenga pérdida brusca de conciencia y/o no tenga pulso.

PasoN21

Si la persona No Respira y NO responde. Tomeel teléfono y llameal N2107.0
911. De aviso!! pida ayuda!! indique el lugar o direccion donde se encuentra la
victima .

Evaluar el estado de conciencia de la victima. Tomar a la persona de los hombros y
con una leve sacudida mirar si respira normalmente y preguntarle en voz alta: ¢Me
escucha? éQué le pasa?... si no responde....

PasoN¢ 2.

Inicie compresiones toracicas en el centro del pecho sin interrupciones hasta que
llegue ayuda o la victima reaccione.

« La victima debe estar boca arriba y sobre una superficie dura (piso o tabla) e iniciar
de inmediato las maniobras de compresion.

- Para realizar las maniobras de compresion: colocar el talén de una mano y luego la
otra mano encima, entrelazando los dedos, en el centro del esternén, entre los pezo-
nes.

- Adoptar una postura erguida, los hombros deben estar alineados encima del ester-
nén de la victima; con las manos aplicar presion cargando el peso del cuerpo sobre
los brazos rectos de manera que el esternén baje 5 centimetros, aproximadamente

« Realizar compresiones a un ritmo rapido y sostenido (minimo de 100 por minuto)
hasta que llegue la asistencia médica.

Tradicionalmente, la RCP consistia en realizar respiracion boca a boca, intercalando
compresiones toracicas. En la actualidad se centra mas en las compresiones toracicas
y se reduce al minimo o elimina la respiracién boca a boca facilitando la técnica, ya
gue supone interrumpir menos la circulacién de la sangre.

Cada minuto que se retrasa la RCP, las probabilidades de supervivencia dismi-
nuyen en un 10%.

EN RESUMEN:
1. Llamar al nGmero local de emergencias 107 / 911.
2. Comprimir: el centro del pecho fuerte y rapido.

Seiialo aqui cuatro pilares fundamentales en la prevencion:

1. Lactancia materna: la alimentacién al pecho No sélo provee nu-
trientes para que el nifio crezca y aumente de peso. La mama tiene
que saber que al alimentar al pecho a su bebé también lo esta vacu-
nando. Si, le esta pasando a través de la leche todos los anticuerpos
y sustancias protectoras que su propio organismo fabrico al enfer-
marse o al enfrentarse con diferentes virus y bacterias a lo largo de
toda su vida. Son inimaginables los productos inmunolégicos que se
transfieren a través de la leche materna. Es decir que lactancia ma-
terna = alimentacién + proteccién contra infecciones.

2. Los controles pediatricos periddicos del nifio consisten en
constatar en el nifio buena salud y detectar precozmente algun tipo
de enfermedad e incluye la revision sistematica y actualizacion del
carnet de inmunizaciones.

3. Proteger a los niiios del contacto: con contaminantes principal-
mente el humo del tabaco y todo tipo de humo. Evitar que las perso-
nas fumen dentro del hogary también el uso de aerosoles en la casa.

Es fundamental también evitar el contacto con personas enfermas
dentro de la casa, ya que los adultos, ain con resfrio leve pueden
portar el virus sincicial respiratorio y provocar una enfermedad grave
en el nifio. En caso de que sean familiares cercanos hacerlo el menor
tiempo posible y a cierta distancia.

4. Cambiar los habitos cotidianos que es lo mas dificil de lograr.
Algunos de ellos consisten en:

- Lavado frecuente de manos sobre todo si se tienen bebés o nifios
gue estan con secreciones respiratorias.

- Bvitar los besos en la boca y compartir el mate y los cubiertos (cu-
chara, tenedor) con los nifios. Los besos son una necesidad del adul-
to y no del nifio, y transmiten multiples virus y bacterias. También
se desaconseja que la madre coloque juguetes u objetos en la boca
“limpiarlos” y darselos a su hijo.

- Ensefiar a toser y estornudar. Evitar que el nifio o adulto estornude
0 tosa sin cubrirse. Hay que hacerlo sobre el pliegue del codo y no
sobre la mano ya que se depositan en ella las secreciones contami-
nantes que luego pueden ser transmitidas a objetos inertes y de ahi
a través de las manos, a la via respiratoria de otra persona.

- Es fundamental el uso de pafiuelos de papel para limpiar las secre-
cionesy la eliminacién de aquellos en el cesto de basura.

- Limpieza y ventilacién permanente de los ambientes sobre todo en
aquellos que son muy pequefios.

Cuando se debe consultar al médico?

En las siguientes situaciones:

-cuando el nifio se agita al respirar,

-cuando respira mas rapido o hace ruido al hacerlo
-cuando tiene dificultad para alimentarse o dormir
-cuando presenta fiebre 6 decaimiento.

Cémo podemos ver todas estas medidas son sencillas, factibles, es decir, cualquier
persona es capaz de realizarlas y también de detectar sintomas que puedan requerir
la consulta al pediatra.

Entre todos podemos combatir o al menos disminuir la diseminacion de las infeccio-
nes respiratorias agudas bajas de la infancia. Asi es que en este invierno pongamos
manos a la obra para lograrlo.
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Factones de Riesgo en la Mujen

Los factores deriesgo (FR) cardiovasculares son condiciones que ha-  Escribe; Dra. Maria
cen que aumente la probabilidad de presentar, a lo largo de la vida, Lan? Reyes, m?d'ca
algin evento clinico, ya sea infarto de miocardio, accidente cerebro-  <20/01082. senvicio

L. Hospital de Dia
vascular o muerte subita.

Los FR pueden ser no modificables como la edad y el sexo; y modi-
ficables como dislipidemia (colesterol elevado), hipertension arte-
rial, obesidad, diabetes, tabaquismo, sedentarismo y estrés fisico o
emocional.

La mayoria de las victimas de ataques cardiacos y de accidente ce-
rebrovasculares no estan enteradas del alto riesgo cardiovascular,
hasta que se presenta el ataque en forma repentina.

La enfermedad cardiovascular es un problema no sélo de los hom-
bres, pero culturalmente persiste la tendencia a actuar como si el
tema no afectara a las mujeres.

Hoy sabemos que una de cada tres mujeres fallece de causa cardio-
vascular y el aumento de muertes anuales por infarto en los Ultimos
diez afios en la Argentina duplic6 a la del sexo masculino. A los fac-
tores de riesgo comunes a ambos sexos ya mencionados, se agregan
otros factores de riesgo especificos: hipertensién y diabetes gesta-
cionales, la menarca y la menopausia, ademas de los tratamientos
oncolégicos y enfermedades autoinmunes, que también elevan el
riesgo cardiaco.

Efectivamente, cada 11 minutos muere una mujer en la Argentina a
causa de una enfermedad cardiovascular. Entre 2005 y 2015, segin
cifras oficiales del Ministerio de Salud, la mortalidad de mujeres por
infarto de miocardio aumenté mas del doble que en los hombres. En
ese periodo, las muertes masculinas por esa enfermedad pasaron de
8.820 a 9.916 por afio (12% de incremento), mientras que entre las
mujeres el incremento fue del 27% (de 5.676 a 7.204 muertes anua-
les por infarto).
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Con el objetivo de que la sociedad tome conciencia de este proble-
mayy realizar actividades de prevenciény tratamiento, la Federacion
Argentina de Cardiologia (FAC) adhiri6 a la iniciativa internacional
Muijeres en Rojo (Go Red For Women) liderada por la American Heart

Association, con una campafa nacional denominada Mujeres en
Rojo Argentina.

El objetivo es realizar un llamado de atencién a las mujeres que no
saben que la enfermedad cardiovascular es su principal causa de
muerte, y para que las que lo saben actien en consecuencia, porque
ese conocimiento se debe traducir en accién, en favor de habitos de
vida mas saludables, de hacerse los chequeos médicos correspon-
dientes y de evitar todas aquellas cosas que dafan nuestra salud
cardiovascular y que son modificables.
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Desde el Instituto de Cardiologia hacemos un llamado especial a las
mujeres para que concurran a realizarse un control cardiovascular.

En el Servicio de “Hospital de Dia” se realiza un chequeo car-
dioldgico que se realiza en un tiempo muy breve de estadia
(aproximadamente 6hs de duracion). Durante este tiempo el
paciente es acompanado de manera personalizada, por un sta-
ff de médicos y enfermeros especializados en cada una de las
instancias.

Desde el Servicio creemos que la valoracién que se realiza, permitira
conocer su realidad cardiovascular, diagnosticar su situacién de ries-
goy sugerir modificaciones en su estilo de vida o en su tratamiento.
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UNA MNUEVA MODALIDAD de atencion
para evaluar en forma rdpida y minuciosa

su estado cardiovascular!|

= Chequen cordioldagico compliato
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Charla de Autoestima

El préximo viernes 28 de septiembre, a las 17.00hs, en el Salén Audi-
torium vamos a contar nuevamente con la presencia del Lic. Daniel
Wengrovsky, coordinador del departamento de extension y educa-
cion para la salud del Sanatorio Adventista del Plata.

En esta oportunidad nos brindara una charla sobre cémo nuestras
emociones afectan nuestra salud fisica y también nuestra manera
de relacionarnos con los demas... tendremos la oportunidad de ver
cémo aligerar el "peso de nuestra valija emocional y mental” y abor-
daremos la importancia vital de hacer diariamente”HIGIENE MEN-
TAL".

La charla es libre y gratuita pero con cupos limitados, por lo que re-
comendamos mandar un mai a marketing@funcacorr.org.ar para

anotarse.

Los esperamos a todos!

—

Viernes 28 de Septiembre /¢ 17 hs Salon Auditorium ICC

Buscando la _
autoestima perdida

Lic. Daniel Wengrovsky

Parala_ ,
comunidad II"‘H
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= La smiportancls o “vadnas beanT.

& Sinbodnad subtcastima enferma.

= Pilargs de & dutoestima saludalle.

= Autcimagen.. Gud wes cuando e ves?

« Tu walor parsonal. (fundamento de tu salud
SnoCcINa Y mania)

Entrada libre y gratuita /CUPOS LIMITADOS
Mail a marketing@funcacorr.org.ar
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DE DESCUENTO
y EN SERVICIOS
O mEbicos

CONSULTAS

= Consulta Cardiolégica = Mutricién

 Odantelogia = Oftalmelogia * Psicelogia

Con derivaciéon del cardidlogo:

+ Gastroenterologia = Neumonologia
« Hematelogia = Mefrologia

= Andlisls de com pasicion corporal = CaAmara Gamma

= Cardlografia de Impedancia basal = Clinlca Intensiva
para Bajar de Peso = Control de Marcapasos
* Eco Bidimensional Eco Doppler « Eco Doppler Vascular
* Eco Transesofagico Ecoestrds con Dobutamina
* Electrocardiograma Ergometria computarizada
= Holter = Hospital de Dia = Laboratoro = Presurometria
« Rayoas X + Rehablliitacién Coardlevascular
= Resonancla Muclear Magnética Test de adencsina
* Test de funclén cardlopulmonar = Til Test
* Tomografia Axial Computadas = Velocldad de
onda de pulso

A PARTIR DE LOS & MESES DE ANTIGUEDAD:
rehalag : o descuonls on | Ledari
s e T T 10 I il [ want

¢COdmo me asocio al PBS?

Requisitos:
Presentacion del dni + una foto carnet (le toman acd)

Costos de Afiliacion:

Asociacion individual: $195,00.

Grupo Familiar: $160,00 por cada integrante.
Menores de 12 afios: $140,00.

Modalidades de Pago:

Tarjeta de Crédito TsA > BB
Caja de ahorro o cuenta REQUISITO OBLIGATORIO: CBU

del Banco de Corrientes (nimero de 22 digitos).

Atencion de lunes a viernes de 7:00 a 20:00hs
379-4410000 int. 118 o pbs@funcacorr.org.ar
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Sefior Director del Instituto de Cardiologia

Es placentero para el suscripto Pedro Héctor Gdmez DNIN©5.750.070,
residente en esta capital, comunicarle la gran satisfaccién como Co-
rrentino, de resaltar la profesionalidad de los miembros de esa casa
gue es la “Gran Esperanza para el enfermo” con sus samaritanos
comprendidos en ese nido de amor, que usted tan dignamente lo
dirige. Asi como se dice de JesUs, “Donde estd el hijo esta la madre”,
también donde estd un médico de sus dotes, estan también sus dis-
cipulos. Perdone el uso popular correntino “De tal palo tal astilla”

El suscripto ha sido intervenido en ese nosocomio el dia veintisiete
del mes en curso, y el protagonista de la implantacién del CDI fue
el Doctor Héctor Santiago Manzolillo y sus colaboradores inmedia-
tos fueron los sefiores Gdmez, Correa y Panepa. Han tenido su gran
participacion con gran amor la Doctora Paola Japuta, la supervisora
sefiora Norma Ibarra y las sefioras/es enfermeras/os Graciela Rodri-
guez, Silvina, Natalia Vega, Diego Parras, Mario Risso, y Maria Garcia.

Han tenido su participacién valiosa los sefiores Administrativos
Agustin, Rubén y Técnicos Blas, a quienes en forma particular se lo
saluda con toda deferencia.

Sin otro particular se despide de toda consideracién y respeto, pi-
diéndole a Dios que los bendiga muy ricamente. -

29 de Septiemire

DiaMundial del »
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