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Editorial

Un nuevo ano
CON MUChOS proyectos
oor delanfe.

on el placer de siempre, po-

Nnemos en sus manos nues-

tra revista “CASMU Cerca”,
que justamente busca eso, estar
mas cerca de ustedes: nuestros
afiliados. Un medio de comunica-
ciébn mas, que nos permite infor-
mar de los avances, logros y reali-
dades de nuestra Institucion.

Ante la apertura de un nuevo pe-
riodo de movilidad regulada, no
puedo dejar de recordarles los
motivos por los cuales CASMU es
la Institucién mejor preparada para
cuidar de su salud, la de su familia
y la de sus allegados. Contamos
con el staff médico méas completo
y prestigioso del pais, la mayor red
de centro médicos en Montevideo
e interior del pais y tecnologia de
avanzada que nos permite brindar-
le la mejor calidad de atencion.

Asimismo, continuamos trabajan-
do incansablemente para seguir
estando a la vanguardia a nivel
del mutualismo. Hemos finalizado
la obra del 5to. Piso de nuestro
Complejo Asistencial, lo que im-
plica que nuestros afiliados ya es-
tén haciendo uso de habitaciones
privadas de 30 metros cuadrados,
con equipamiento de primer nivel
importado de Estados Unidos vy
un disefno pensado especialmente
para brindar comodidad tanto para
el paciente como para el acompa-
Aante. A fines de este mes, esta

Dr. Osvaldo Barrios
Magister en Direccion de
Empresas de Salud
Gerente Comercial CASMU-IAMPP

prevista la finalizacion del 4to.
Piso del Complejo Asistencial,
donde la experiencia sera aun
mejor gracias a nuestros cons-
tantes procesos de mejor conti-
nta. Ademas, alli se incorporara
a nuestra cartilla de servicios
destacados una suite presiden-
cial con 61 m2, que incluira una
cama especial con tecnologia de
avanzada, dos banos exclusivos,
una antesala con escritorio y una
sala completamente insonoriza-
da para que el paciente tenga
mayor tranquilidad a la hora de
descansar. En este piso también
funcionara un coffee shop para
acompanantes y funcionarios.

Y como mencionaba al comien-
zo, la cercania es uno de los
pilares fundamentales en nues-
tra gestion. Continuando en esa
linea, desde hace ya algunos
meses Nnos encontramos cons-
truyendo un Contact Center con
tecnologia de punta e instalacio-
nes de vanguardia, que nos per-
mitira mejorar notoriamente los
tiempos de respuesta y brindar

una atencién mas personalizada.
Se trata de un departamento unifi-
cado que se encargara de gestio-
nar todos los contactos entrantes
o salientes de la Institucion con los
afiliados, ya sea por teléfono, chat,
chatbot, email, app, redes sociales
0 mensajeria.

Otra gran noticia para destacar
es que hemos sido seleccionados
para brindar la cobertura asisten-
cial del Shopping Tres Cruces,
donde ademas instalaremos una
policlinica que atendera las urgen-
cias que se presenten en el centro
comercial y brindaremos servicios
dirigidos al publico en general.

Por ultimo, no quiero dejar de agra-
decer a quienes hacen posible que
Ud. reciba en sus manos nuestra
revista. Desde los prestigiosos
proveedores que nos acompanan
a los comprometidos técnicos que
nos regalan sus interesantes articu-
los, asi como también a los coor-
dinadores, disefadores y diagra-
madores que logran un destacado
producto final como lo es “CASMU
Cerca”

Les envio mis mas calidos deseos
de salud y éxitos para este 2022.

Un cordial saludo para todos.
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CASMU concreta
actividades que unen
educacion y atencion en
salud en Casavalle

Esfas acciones son posibles gracios a un acuerdo con ANEP que
permiir clcanzar a unos 6.200 ninos Y adolescentes.

cién Publica (ANEP) y CASMU firma-
ron un convenio por tres anos para
que la mutualista concrete variadas activi-
dades que vinculan la salud y la educacion
en la zona de Casavalle, publicé La Diaria
el 7 de febrero. La iniciativa se enmarca

| a Administracion Nacional de Educa-

en el programa ANEP en accién, pero no
implica compromisos econdémicos del or-
ganismo publico que lo que posibilitara es
el acceso a los centros educativos de la
zona, ademas de brindar espacios fisicos
y recursos humanos para supervision.

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



CASMU brindara diagnésticos de salud
visual y auditiva a todos los nifios de la
zona y realizara talleres de educacion se-
xual y embarazo adolescente para nifios
y adolescentes a partir de quinto ano de
educacion primaria. También promovera
la salud bucal a través de talleres para
los estudiantes de los centros educativos
y, para que cuenten como recurso en la
busqueda de empleo, realizara 118 car-
nés de salud por afo para quienes cursen
la educacion media superior.

CASMU ofrecera, ademas, talleres de pri-
meros auxilios para docentes y realizara
psicodiagndsticos a nifos derivados de
los centros educativos.

Juan Pedro Mir, gerenciador por parte de
CASMU, expresd que la articulacion en-
tre educacion y salud es central, destacd
la publicacion. “Se trata de dos motores
que hacen a la vida cotidiana de cientos
de miles de ciudadanos del pais”, sefiald
y agregd que la intervencion en territorio,
que ird acompanada de investigacion, es
inédita para la mutualista y permitira llegar
a los territorios donde la intervencién sani-
taria y educativa es necesaria.

Mir destaco que CASMU pondra “al servi-
cio de la poblacién una enorme cantidad
de recursos técnicos, éticos y profesiona-
les” que redundaran en mejor calidad de
vida y mejores condiciones de aprendiza-
je para nifos, ninas y adolescentes. Ade-
mas, destacé el acompanamiento que se
brindard a las comunidades educativas,
“en especial de la ensefnanza media su-
perior” para que el trayecto de los estu-
diantes en el sistema “sea lo mas exitoso
y completo posible”.

Segun dijo a la prensa el presidente del
Consejo Directivo Central de la ANEP, Ro-
bert Silva, el convenio “es sumamente im-
portante” para el proyecto ANEP en accion,
porque permitira “atender determinado
contexto con base territorial, en donde los
indicadores sociales y educativos merecen
una especial consideracion”. Para ello,
sefald que se debe “trabajar articulada-
mente y desplegar todos los dispositivos
educativos”, tanto de primaria, secundaria,
la educacion técnica y en educacion para
jévenes y adultos, de forma de “ayudar
a completar los ciclos educativos de mi-
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les de uruguayos” y atender la salud. “El
CASMU se acerco, nos ofrecid diversas
cuestiones a atender como la educacion
sexual, como el embarazo adolescente, los
psicodiagnosticos, el trabajar fuertemente
en la expedicion de camné de salud, entre
otras cuestiones que iremos desarrollan-
do”, dijo, y agregd que se trata de “compo-
nentes de fundamental importancia para el
desarrollo integral de los ninos”.

Silva hizo énfasis en que el proyecto ANEP
en accion “requiere de alianzas”, porque
“la educacion y la ANEP solas no pue-
den”. En este caso, dijo que el vinculo “es-
tratégico” con la mutualista hara posible
“atender réapidamente la situaciéon de los
nifos y poder dar una solucién a través
del prestador o del servicio que corres-
ponda o que cada familia tenga”.

Fuente:
https://ladiaria.com.uy/educacion/
articulo/2022/2/a-traves-de-acuerdo-con-anep-
casmu-realizara-actividades-educativas-de-atencion-
en-salud-y-diagnosticos-en-casavalle/

Si quiere recibir nuestra revista CASMU CERCA en formato digital directamente en su correo electronico, solicitela a carevista@casmu.com
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4 de febrero:
Dia Mundial conira el Cancer

La prevencion y defeccion oportuna, asf como los cuidados paliotivos de los
pacientes oncologicos siguen siendo pilares fundamentales.

gresos reales y disminuir el impacto mundial
del céncer. La desigualdad en la atencién
oncoldgica cuesta vidas y por ello debemos
derribar barreras y facilitar el acceso al siste-

as enfermedades oncolégicas, como
I_gatologl’as cronicas, constituyen un
ran problema a nivel mundial y en
Uruguay son la segunda causa de muerte,

solo por detrds de las enfermedades car- ma de salud.
diovasculares, aproximadamente el 25% del Dra. Aracely Ferrari
total de defunciones. Jefa del departamento de Acortar la brecha en este 2022 es desapa-
_ Oncologia. recer las inequidades, independientemente
Cada 4 de febrero se celebra el Dia Mundial del nivel socioecondmico, grupo étnico-ra-
contra el cancer, que se lleva adelante por la cial, creencia religiosa u orientacién sexual,
Unidn Internacional del Cancer (UICC) con y facilitar el mantenimiento en el tiempo de
diferentes planteos que deben adaptarse a estas conductas.
cada pais.
Cumplir con esto es un gran desafio y res-
Se estima que uno de cada tres uruguayos ponsabilidad y como es de publico conoci-
desarrollara algin tipo de cancer a lo largo miento, se debe llevar adelante esta tarea en
de su vida. coordinacion y permanente contacto con las
demas jefaturas. Y hago énfasis en que nin-
La propuesta de la campana internacional gun usuario debe dejar de consultar.
para este afo es “por unos cuidados méas
justos”, lo que implica un llamado a la accion La enfermedad céancer abarca mltiples en-
y compromiso con el cambio de todos los in- fermedades y aumenta con la edad, por eso
tegrantes de la sociedad, para asf lograr pro-

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



es frecuente en una poblacién envejecida
como la que tenemos.

El impacto de la pandemia por COVID 19
que comenzd en 2020 y continlia hasta el
dia de hoy no es facil de medir adn, pero sin
duda sera muy importante.

Nuestra institucion CASMU no es ajena a
este fendmeno y todos los oncdlogos del
pais nos enfrentaremos a una disminucion
en el nimero de consultas o consultas tar-
dias como consecuencia del miedo al CO-
VID 19.

Nadie duda, lamentablemente, que en tiem-
pos venideros asistiremos pacientes con
enfermedades de cancer mas avanzadas y
con menos probabilidades de curacion.

Resulta por ello esencial la consulta médica
periddica con un médico de medicina gene-
ral, en quien confiemos, aungue pensemos
que estamos sanos, para que él pueda de-
rivar oportunamente al especialista corres-
pondiente.

El nimero de casos registrados en el Regis-
tro Nacional de Cancer en el periodo 2013-
2017 fue de 84.765 tumores malignos, con
un promedio de 16.953 casos nuevos cada
ano. Eso significa 40.657 muertes por can-
cer en ese mismo periodo, 1o que representa
un promedio de 8.131 muertes cada ano.

Los cuatro canceres mas frecuentes en Uru-
guay son los mismos que se observan en
los paises desarrollados: cancer de mama,
prostata, colon y recto y pulmon (sin consi-
derar el cancer de piel no melanoma).

Los casos nuevos por afno son muchos'y se
explican porgue los uruguayos vivimos mas
(mayor expectativa de vida) y por el estilo de
vida occidental que tenemos. Sin embargo,
la mortalidad global por cancer (la sumatoria
de todos los canceres) desciende.

Realizando una mirada al conjunto de can-
ceres para hombres y para mujeres, el can-
cer que causa mas muertes en la poblacién
uruguaya es el cancer de pulmon.

Esta enfermedad crénica no transmisible se
considera genética, esporadica y excepcio-
nalmente hereditaria en lo mas profundo del
término, pero no nos obnubilemos con esta

Se esfima que
uno de cada
fres uruguayos
desarrollard algin
fipo de cancer
alolargo de su
vida.
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época de avances moleculares y terapias
dirigidas. La prevencién y deteccion oportu-
na, asi como los cuidados paliativos de los
pacientes oncoldgicos siguen siendo el pilar
fundamental.

Esa prevencién y deteccién temprana se ha
visto afectada por la pandemia por COVID
19, pero eso no impide que continuemos
fomentando y promoviendo los habitos salu-
dables que dependen del comportamiento.
Los mitos, miedos y creencias equivocadas
hacen que no se consulte.

Si bien es cierto que, en la actualidad, to-
davia no es posible saber con exactitud por
qué una persona padece cancer y otra no,
la investigacion ha indicado que algunos
factores de riesgo pueden aumentar las pro-
babilidades.

En este punto me quiero detener y priorizar
la importancia en el control de los factores
de riesgo que pueden conducir al cancer.

En relacién con las cifras de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) entre el 30% vy el
50% de los canceres pueden prevenirse si
se evitan los factores de riesgo.

Aproximadamente un tercio de las muertes
por cancer se deben a varios factores evita-
bles: el tabaco, el alcohol, el sedentarismo
(falta de ejercicio) y las dietas inadecuadas
con insuficiente cantidad de frutas y verdu-
ras y exceso de grasas saturadas (obesi-
dad), la exposicién a la radiacién ultravioleta
y las infecciones (virus VPH papovavirus, vi-
rus de hepatitis, HIV, etc.).

Las vacunas han sido y son un mecanismo
de defensa esencial en la historia de la hu-
manidad, especificamente la vacuna contra
el VPH protege contra el cancer de cuello
uterino.

No pueden dejar de realizarse los estudios
que detectan tempranamente esta patolo-
gfa: la mamografia, el PAP (Papanicolaou) y
la deteccion de sangre oculta en heces.

Continuaremos trabajando con entusiasmo,
esfuerzo y compromiso para que toda la
sociedad y en especial el usuario CASMU
tenga facil acceso a la consulta oncoldgica.

Si quiere recibir nuestra revista CASMU CERCA en formato digital directamente en su correo electrénico, solicitela a carevista@casmu.com
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Entornos de trbajo
saludables, beneficios
para todas y todos

Un ambiente de frabajo seguro Y saludable
es un derecho humano fundamenial.

Dra. Flavia Rodriguez Lic. Psic. Luciana Lalia
Salud Ocupacional Salud Ocupacional
CASMU Empresa CASMU Empresa

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



| contexto actual ha dejado claro
== que la salud es lo mas importante,
es por ello cometido esencial gene-
rar empresas que cuiden y fomenten la
salud y el bienestar de sus trabajadores.
Esto se ve reflejado al momento de eva-
luar tanto la satisfacciéon de los trabajado-
res, y también se convierte beneficio para
la empresa, por tanto, ganan todos.

Es tendencia mundial un enfoque mas
integrado e integral referente a la salud
y seguridad en el trabajo. Se viene desa-
rrollando una mirada mas holistica del im-
pacto de todos los aspectos organizacio-
nales, con mayor énfasis en las personas
y los procesos globales como factores
definitorios de bienestar y productividad.
Centrarse en las personas tiene un im-
pacto positivo, y generar en cada traba-
jador la percepcion de “acé me cuidan”
y “es un buen lugar para trabajar”, hace
que éste se sienta a gusto en su lugar de
trabajo y desemperie su tarea con mayor
satisfaccién y empefio. De este modo, se
generara un valor afadido a la cultura or-
ganizacional.

El factor humano es un eje transversal
dentro de la gestién preventiva de la salud
y seguridad en el trabajo y por ello resulta
imprescindible tomar acciones para generar
entornos de trabajo seguros y saludables.

Investigaciones recientes indican que,
para sobrevivir y prosperar en el contexto
actual, las organizaciones necesitan tener
empleados motivados y sanos, lo que de-
berfa ser el motor fundamental del accio-
nar de las empresas. Esto se vera refle-
jado en mejoras y beneficios hacia todos
los involucrados.

Lo importante son empresas y organiza-
ciones que trabajan y apoyan sistematica
y consistentemente a la salud.

Bienestar

El bienestar laboral lo podemos entender
como el confort y la satisfaccion en el lu-
gar de trabajo, y los factores que lo impul-
san son:

* Propésito: por qué y para qué ha-
cemos lo que hacemos. Que los

Las condiciones
loborales fendrian
un efecto posiivo
en la salud
percibida.
El bienestar
laboral es el
conforty la
safisfaccion en el
lugar de frabajo.
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objetivos del trabajador puedan ser
compatibles con las metas organiza-
cionales y empresariales. Esto dentro
de una cultura participativa y que ade-
mas contribuya a la comunidad en la
que estan insertos, tiene un impacto
significativo en cada trabajador.

e Las relaciones: que el trabajador
sienta que es importante para su
empresa, que se sienta involucrado
e implicado en el ambiente laboral.
Hoy importa desarrollar y mantener
los vinculos sanos y positivos en el
ambito laboral, porque los conflictos
de trabajo son en su mayoria de indo-
le interpersonal y muchas veces son
las raices de los grandes problemas
institucionales. Entablar vinculos sig-
nificativos, contenedores y de cuida-
do en el trabajo, recibiendo un buen
trato en todos los niveles.

e Seguridad y estabilidad: que sea un
lugar seguro, ordenado para los tra-
bajadores, aunque afuera todo sea
cadtico. La claridad financiera em-
presarial y la estabilidad econémica
que proporciona el trabajo es muy
importante, los tipos y condiciones
contractuales. Asimismo, que se ha-
biliten y desarrollen programas de ca-
pacitaciéon para que sus trabajadores
puedan crecer personal y profesio-
nalmente.

e Salud mental y fisica: la calidad psi-
colégica y emocional con la que se
trabaja implica la carga de trabajo,
coordinacién, tiempo, organizacion
del trabajo, tareas y comunicacion.
Es importante procurar el equilibrio
entre la vida laboral y la vida perso-
nal, y que sea parte de la cultura de
la empresa el poder hablar y habilitar
estos temas, con lideres disponibles
para hacerlo y capacitados con una
comunicacion fluida y bilateral. La sa-
lud mental es la gran estigmatizada.
Hay un gran silencio sobre eso en las
empresas. Es necesario trabajar para
desmitificarla. Atender estos temas
en las organizaciones.

Lo fundamental es poder ver a la organi-
zacion y el bienestar como un todo.

Si quiere recibir nuestra revista CASMU CERCA en formato digital directamente en su correo electrénico, solicitela a carevista@casmu.com
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Entorno laboral saludable

De acuerdo con el modelo de la Organiza-
cion Mundial de la Salud (OMS, 2010), “un
entorno de trabajo saludable es aquel en
el que los y las trabajadores, y jefes, cola-
boran en un proceso de mejora continua
para promover y proteger la salud, segu-
ridad y bienestar de los trabajadores y la
sustentabilidad del ambiente de trabajo”
(p. 15), considerando:

e El entorno fisico del trabajo (salud y
seguridad del ambiente fisico).

e El entorno psicosocial del trabajo
(salud, seguridad y bienestar; la or-
ganizacion del trabajo y la cultura de
la empresa).

* Los recursos personales de salud en
el espacio de trabajo.

* La participacion de la empresa en la
comunidad.

A menudo se presta menos atencion a los
problemas de salud ocupacional o labo-
ral que a los de seguridad laboral, porque
generalmente es mas dificil detectar o re-
solver los primeros. Sin embargo, abordar
la esfera de la salud, es también abordar
la de la seguridad, porque por definicion,
un lugar de trabajo saludable es también
un lugar de trabajo seguro. Saludable y
seguro van de la mano.

(Por qué es importante desarrollar
entornos laborales saludables?

Porque es lo correcto: Etica Y Res-
ponsabilidad Social Empresarial.

La OMS afirma especificamente que un
ambiente de trabajo seguro y saludable
es un derecho humano fundamental. Es
un imperativo moral crear un ambiente de
trabajo que no haga dafo a la salud fisica
o0 mental, a la seguridad y el bienestar de
los trabajadores.

Porque es una accion inteligente: in-
terés empresarial.

Los empleadores estan reconociendo la
ventaja competitiva que les puede propor-
cionar un ambiente de trabajo saludable

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957

La salud fisica
es fundamental
para poder
desarroliar las
lareas, asf como
que éslano se
vea perjudicada
por la labor en
si. Es importante
fomentar
confroles de
salud, esfimular
habitos
saludables,
promover la
actividad fisica,
alimentacion
sana y
abandono de
adicciones, enfre
ofros,

Estos ambientes de trabajo requieren de
trabajadores para lograr su éxito, lo que
hace pertinente que se aseguren de con-
tar con trabajadores mental y fisicamente
saludables a través de la promocion y pro-
teccion a la salud.

Existe amplia evidencia que demuestra
que, a largo plazo, las companias mas
exitosas y competitivas son aquellas que
tienen los mejores registros de salud y se-
guridad, y los trabajadores mas seguros,
sanos y satisfechos.

Porque es lo legal: la ley.

Actuar conforme a la ley, evitar multas o
sanciones, es otra razbn para poner aten-
cion a la salud, seguridad y bienestar de
los trabajadores.

En Uruguay, el Decreto N° 127/014 sobre
Servicios de Prevencién y Salud en el Tra-
bajo, establece el derecho de los traba-
jadores/as, y la obligacion empresarial de
organizar y realizar actividades preventi-
vas y de promocién en salud. El cometido
de la normativa es que las empresas pue-
dan cumplir una serie de controles vincu-
lados a la prevencioén, control y mejoras
en las condiciones del ambiente de traba-
jo, asf como en el cuidado de la salud de
sus trabajadores.

Por lo tanto, es motivo de invertir en salud
y seguridad en el trabajo por razones éti-
cas, empresariales y legales, para la crea-
cién de entornos laborales saludables.

Trabajadores cuidados y protegidos ge-
neran adherencia, sentimientos de perte-
nencia, se “ponen la camiseta”, reducen
costos a las empresas porque disminu-
yen los accidentes, las certificaciones y
el ausentismo laboral. A su vez, aumenta
la eficacia y la productividad, porque se
desempenan mejor en un espacio laboral
sano y seguro. Son trabajadores compro-
metidos con su trabajo, lo que esté aso-
ciado a mayor competitividad y sosteni-
bilidad econémica a largo plazo para las
empresas y organizaciones.

Febrero 2022



»ycasmu

a casa ¢, Como puedo solicitar
medicamentos a domicilio?

Previo a efectuar su solicitud, le sugerimos:
% Tener las recetas en su poder y disponibles.

% Si Ud. fue atendido a través de Fonoconsulta o Telemedicina, recién a partir
de las 24 hs. podrarealizar la solicitud de medicamentos.

% Si Ud. tiene una “pauta o indicacion prolongada”, le agradecemos tener
claramente definido qué medicamentos necesita.

% El costo del envio a domicilio (*) debera ser abonado - junto con el costo del
medicamento - al momento de la entrega.

% Eltiempo aproximado de envio puede variar entre 48y 72 hs.

Casmu le ofrece 3 posibilidades para

solicitar sus medicamentos a domicilio:

1) Solicitarlos através de la APP “Casmu Cerca”.

2) Solicitarlos por WhatsApp al 092 144 144 donde un idéneo en Farmacia le
contactara en un plazo maximo de 24 horas.

3) Llamando a nuestra linea teleféonica exclusiva 1445, de Lunes a Sabados de
07:30a19:00 hs.

* Recuerde que para un mismo pedido, debe optar por una unica via‘de
solicitud

AHORA TAMBIEN LLEGAMOS HASTA CaS mu

COLONIA NICOLICH Y PARQUE DEL PLATA estamos para cuidarte
(*) $149 a partir del 2/1/2021
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CASMU despidio el 2021
con una gran fiesta en
el Antel Arena

Autoridades y colaboradores de la insfitucion
Ccelebraron juntos el cierre del ano en un evenio
conducido por el humorista Maximiliano de la Cruz.

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



omo una muestra de agrade-

cimiento a quienes hicieron su

mayor esfuerzo para enfrentar
los complejos desafios que trajo la pan-
demia de coronavirus, CASMU organizé
una fiesta para todos los trabajadores
con el fin de cerrar el 2021 a lo grande.

“Conscientes del papel protagénico que
han tenido los equipos de trabajadores
meédicos y no médicos del area de la sa-
lud en la lucha contra el COVID-19, qui-
simos reconocer especialmente el com-
promiso y la dedicacién que han tenido
durante todo este tiempo para procurar
el bienestar de todos los usuarios, ofre-
ciéndoles un momento de alegriay frater-
nidad”, expreso el presidente de CASMU,
Raul Rodriguez.

El evento de fin de ano, denominado
“agradecerTE” contd con la conduccion
del humorista Maximiliano de la Cruz y
la participacién de reconocidos artistas
que llevaron musica de primer nivel al
escenario del Antel Arena. Entre las figu-
ras presentes se destacaron el musico
Lucas Sugo, la banda uruguaya de rock-
pop Estereotipos y la cantante argentina
Valeria Lynch.

Ademés de los shows en vivo, el baile y
la variada propuesta gastronémica, hubo
regalos y sorteos, incluyendo varias TV
smart, estadias en diversos lugares del
pals y articulos de tecnologia, entre otros,
completando una noche Unica.

De izquierda a derecha Dr. Juan José Areosa Secretario General del Consejo Directivo
CASMU-IAMPPR Dr. Raul Rodriguez Presidente del Consejo Directivo CASMU- IAMPR,
Dra. Andrea Zumar Vicepresidenta del Consejo Directivo CASMU- IAMP

CasmUCENCO LA REVISTA DE SALUD DEL CASMU/ 15
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La experiencia de algunos ganadores del
sorteo en el evento agradecerTE

Gabriela Berrondo, auxiliar de Enfermeria del Sanatorio
2, ganadora de una TV Smart 43 pulgadas LG.

“Hace un afo comencé a trabajar en CASMU y esta fue
mi primera fiesta. Me encant6 la experiencia, la fiesta
estuvo preciosa y los artistas también. Yo soy del in-
terior, hace poco me mudé a Montevideo. Desde que
empezo el sorteo decia que me iba a ganar la tele, por-
que la necesitaba, la primera tele se fue y después dije
bueno, si gano el play también me sirve, pero la tele
es mia y dicho y hecho. Cuando vi mi ficha en la pan-
talla salté de la silla de la felicidad. Mis companeros y
algunos funcionarios me decian ‘vos eras la de la tele’.
No sé si se noté mucho que estaba muy feliz. Estoy
sUper agradecida de formar parte de CASMU y seguir
creciendo como profesional en la institucion”.

BE@E  casr

casmu

Natalia Vilardo, supervisora de Ventas y ganadora de
una mini licuadora

"La fiesta me parecié una muy buena idea, es una instan-
cia en la que se pudo disfrutar del show, ademas encon-
trarse con comparnieros de diferentes sectores que uno no
ve en la diaria y poder compartir en un &mbito diferente.
En lo personal tuve la suerte de ganarme un premio, que
si bien no es lo mas importante, le da un diferencial”.

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957

Mdnica Veloso, administracion Sistema Previsional y
ganadora de una bicicleta rodado 16.

Lic. Cecilia Lopez, nurse en Sanatorio 2 de CASMU y
ganadora de una mini licuadora.

can .!t . = : 10
Florencia Florio, auxiliar de Enfermeria Sanatorio 2 y
ganadora de una mini licuadora.
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Marfa Michelena, auxiliar de Enfermeria Hemodialisis y
ganadora de un parlante JBL

Febrero 2022



Estimados afiliados, informamos que pueden agendarse a las siguientes especialidades
médicas por Whatsapp, enviando la foto de la orden médica.

Se recibira unicamente mensajes escritos; llamadas y mensajes de voz no pueden ser
recibidos. Una vez recibido el mensaje, nos pondremos en contacto a la brevedad.

Tomografia
095 381 525

Endoscopia Digestiva
095 717 713

Coordinacién Quirurgica
091 611 413

Resonancia Magnética
095 726 108

Unidad Post Covid-19
095 710 696
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Exclusivamente con foto de orden médica de las siguientes
especialidades al whatsapp 095 592 523:

Anestesiologia con pase Médico

Anticoagulantes y Trombosis: Dra. Rettig con pase Hematdlogo o
Internista

Cardiologia: Dres. Niggemeyer y Freire con pase Cardiélogo o
Internista

Podologia: Teresa Martinez con pase de Diabetélogo
Biopsia Prostatica s/ anestesia, con indicacion del procedimiento
UnidadTrofoulceras

Gastroenterologia: Dr. Lecuona con pase de Gastroenterdlogo,
Internista o Alta Sanatorial

Traumatologia: Dr. Dogliani con autoderivacion o pase Traumatdlogo
por Rodilla o Cadera

Unidad Afeccion de Hombros con pase Traumatdlogo o de la Unidad
Unidad de Ortopedia Infantil con pase Traumatdlogo o Unidad
Unidad de Columna con pase Traumatélogo o Unidad

Unidad de Rodilla con pase Traumatélogo o Unidad

Unidad de Pie con pase Traumatdlogo o Unidad

Unidad de Manos y Tumores con pase Traumatdlogo o Unidad

Proctologia: Dres. Barberousse, Segura o Montano con pase de
Cirujano Gral. o Gastroenterdlogo

Dermapatologia: Dra.Guerra con pase de Dermatdlogo

Cirugia de Torax: Dr. Maggiolo con pase de Jefes Médicos u
operados por él.

Pediatria: Unidad de Desarrollo y Unidad de Aprendizaje con pase de

Pediatriala1a.vez
/,,casm u

estamos para cuidarte
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CASMU apoyo
la realizacion del film
“Greg Mortimer:
en busca de una tierra
solidaria”

La insfitucion médica fue parte de la historia del
rescale de los Irpulantes del crucero ausiraliano,
en plena pandemia de coronavirus.

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



no de los episodios mas reconoci-

dos a nivel nacional e internacional

durante el periodo mas dificil de la
pandemia de coronavirus fue la ayuda hu-
manitaria que recibieron en Uruguay los pa-
sajeros y tripulantes del crucero australiano
Greg Mortimer, afectados por un brote de
CQOVID-19 dentro de la embarcacion.

Con gran orgullo por haber participado de
aquella conmovedora odisea, CASMU de-
cidié apoyar la produccion de la pelicula
“Greg Mortimer: en busca de una tierra soli-
daria”, recientemente estrenado.

El documental, logrado gracias a una co-
produccion de Medio & Medio Films y Gru-
po Punto, narra los momentos vividos du-
rante casi dos meses por las 218 personas
que viajaban a bordo del buque, que quedd
varado a mas de 20 kilémetros del Puerto
de Montevideo debido a que muchos pai-
ses le cerraron sus puertas por el contagio
masivo registrado.

“Como responsables de CASMU no du-
damos ni un segundo en intervenir en este
caso y enfrentar los desafios que natural-
mente surgian en un contexto de gran com-
plejidad. Lo hicimos porque sentfamos que
debfamos ser consecuentes con nuestro
compromiso con el bienestar de la comu-
nidad y con la salud de todas las personas.
Hoy estamos felices de colaborar con la
creacion de este material audiovisual para
revivir un hecho que se convirtié en un sim-
bolo de solidaridad a nivel internacional y
que quedara por siempre en nuestra memo-
ria”, expreso el presidente de la institucion
médica, Raul Rodriguez.

Por su parte, el productor de Medio & Medio
Films, Federico Lemos, consideré que su
objetivo al contar la historia fue acercarse “a
las historias de los protagonistas, que apor-
taron mucho a través de lo que registraron
con sus celulares. Se traté de una situacion
muy traumética, de encierro dentro de un
barco, algo que merecia ser contado”.

El material recopilado en el documental
incluye la musica original del compositor
Gabriel Casacuberta, que acompana las
entrevistas a varios de los pasajeros, traba-
jadores y médicos uruguayos que participa-
ron del operativo de evacuacion del crucero.
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Segun explicd Rodriguez, una vez
que esta situacidon tomd conoci-
miento publico, CASMU se puso a
las érdenes del Ministerio de Salud
Publica para brindar asistencia in-
mediata a quienes estaban pade-
ciendo los efectos del coronavirus
a bordo.

Con todos los protocolos sanitarios
correspondientes y equipos de se-
guridad necesarios, un equipo de
seis médicos y cinco enfermeros
llegaron a la embarcacion para efec-
tuar examenes y diagndsticos, asi
como para concretar el traslado de
los pacientes que presentaban com-
plicaciones y requerfan internacion.

De izquierda a derecha Dr. Juan José Areosa, Dra. Andrea Zumar, Dr. Raul Rodriguez,
Pablo Marqués, Federico Lemos

De izquierda a derecha Federico Lemos, Dr. Osvaldo Barrios, Dr. Daniel Salinas,
Pablo Mrqués, Dr. Raul Rodriguez, Dr. Juan José Areosa.

Paralelamente, CASMU hizo el se-
guimiento de cada caso que per-
manecié en el buque hasta que se
definio el operativo de traslado ha-
cia el Aeropuerto Internacional de
Carrasco, donde los pasajeros par-
tieron hacia Australia. En ese reco-
rrido la mutualista estuvo presente
con sus ambulancias, con el fin de
poder responder rapidamente ante
una eventual contingencia.

Segun sefiala su descripcion, “Greg
Mortimer: en busca de una tierra so-
lidaria” es “una historia en la cual la
empatia, la solidaridad y la accién
organizada fueron clave para con-
tener los impactos del desastre”.

Si quiere recibir nuestra revista CASMU CERCA en formato digital directamente en su correo electronico, solicitela a carevista@casmu.com
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abrimos paso

Las mujeres podemos. Las mujeres estamos pudiendo. Las
Mmujeres somaos copaces Y ejecutivas. Silas mujeres lenemos lo
posibilidad, las mujeres lo haremos.

uienes elegimos la medicina sabe-

mos que nos abrazamos eterna-

mente a una profesion particular. Lo
sé, cada uno de nosotros cree que su traba-
jo tiene algo de especial. Si pensamos que
la mayorfa de las ocupaciones se muestran
imprescindibles para el andamiaje social,
puede que todos tengamos un poco de ra-
zo6n. Sin embargo, lo largo de la carrera, los
horarios sacrificados, el hecho de que no
existen sédbados, domingos, feriados u hora
de cierre, hacen de la medicina un caso, por
lo menos, particular.

La medicina es sacrificada y sus errores no
se miden en dinero, sino en vidas. Sus acier-
tos son vistos como la norma y sus faltas
como inhumanas cuando todo lo que so-
mos es humanos. Por eso es que medicina
NO Se cursa Sin perseverancia y no se ejerce
sin pasion.

Asf y todo, dentro de un ambiente suma-
mente competitivo, las mujeres nos abrimos
paso. No nos hacen abandonar las jorna-
das largas. Y si nos pesan, las soportamos
tan bien, o tan mal, como cualquier otro ser
humano.

Si las mujeres estamos frente a una oportu-
nidad, la tomamos. Si obtenemos un espa-
cio de liderazgo, o ejercemos.

En lo personal, ocupo la vicepresidencia de
CASMU por la confianza de mis comparie-
ros y companeras que vieron en mi a quien
podria representar sus posturas y luchar por
su propia vision de la institucion, engloban-
do también a 1727 Emergencias.

Igualmente, cuando estamos en conver-
saciones con el presidente de CASMU, Dr.
Raul Rodriguez y con el secretario general
de CASMU, el Dr. Juan José Areosa, nunca

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957

Dra. Andrea

Zumar Viquez
Vicepresidenta
CASMU IAMPP
Especialista en

Medicina de
Emergencias.
Master en
Direccion de
Empresas de Salud.

En CASMU
los ingresos
Son cien por
ciento a fravés
de concursos
yeseesun
hecho concrefo
que asegura
la paridad de
oportunidades.
Esfamos
orgullosos de
confar con las

mejores.

se me consulta mi opinidn “de mujer”. Se
me consulta y opino como médica que se
ha esforzado tanto como ellos a la hora de
entender la administraciéon de una institu-
cion de salud. Alguien que no ha dejado de
estudiar un solo dia para aumentar su cau-
dal de herramientas.

Cuando pedi el voto de mis compafieros, no
se los pedf argumentando que soy muijer. Se
los pedi con mis ideas y mis afios de trabajo
codo a codo. Todo esto, paraddjicamente,
es un gran logro para las mujeres y uno
que llevd muchos afios de luchas feminis-
tas. Que nos vean a la par, que no seamos
“el sexo débil” o una figura decorativa que
estd para llenar una imagen politicamente
correcta y socialmente diversa.

Por eso quiero aprovechar estas lineas y
este mes tan especial de marzo para refor-
zar una simple idea: las mujeres podemos.
Podemos ganarnos los espacios y luego
convertirlos en un lugar mejor para todos.

Y por cada persona que diga que no Somos
capaces de dedicarnos a la ciencia, hay una
Madame Curie con dos premios Nobel que
dice que si. Por cada persona que diga que
no podemos curar, existe la luz de una Flo-
rence Nightingale que dice que podemos
iluminar cada rincén. Y por cada persona
que dude de nuestra capacidad de hacer
politica hay una Angela Merkel para des-
mentirla fuerte y claro.

Finalmente, necesito reconocer a las muje-
res de CASMU. A cada una de mis colegas
y companeras que desempenan sus tareas
con pasion y profesionalidad. Ellas son, para
mi, una fuente inagotable de inspiracion.

Dejemos que este marzo brille la fuerza de
nuestra feminidad.

Febrero 2022



Disponible en Vademécum Casmu

bajo la modalidad de ticket diferencial

(w’ Neurovite

trans-Resveratrol 150 mg + Vit. B2 (riboflavina) 1.2 mg + Vit. B3 (niacina) 15 mg

@ Neurovite® contiene
Trans-resveratrol extraido de
&ﬁE| ATROL ’ Fia
2 Fek fuentes naturales (no sintetico)

@ Las vitaminas B3 y B2 contribuyen
a La proteccion de Las nueronas y
al correcto funcionamiento del
sistema nervioso

Enuvase conteniendo Comprimido al dia
30 comprimidos con las comidas

Neurovite® favorece el correcto funcionamiento

del sistema nervioso central

POSOLOGIA
Adultos: 1 comprimidos por dia (150 mg) administrar junto con las principales comidas.

//A COMPROMETIDOS CON LA VIDA ; -‘

GraménBags COMMITTED TO LIFE AgQ~g
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Colirio autologo,
avances en tratamiento
oftalmologico:

oroduccion de producto biologico
Oara el 0jo seco

CASMU hoy cuenta con recursos humanos capaciados y
suficientes para abastecer fodas las necesidodes de los dfiiados
y particulares que lo saliciten.

Dr. Agustin Colombo Risso
Médico Hemoterapeuta Gl

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



= | suero (en el contexto aplicado) es
== |3 sustancia acuosa que se sepa-
b ra de la sangre luego que se han
consumido o eliminado los factores de la
coagulacion. Autdlogo es el término que
se asigna a la procedencia del material
biologico, otorgando la cualidad de ser
propio de la persona, donde el individuo
es donante y receptor.

El colirio de suero autdlogo consiste en la
elaboracion de una solucion oftalmolégica
elaborada a partir de la sangre del propio
individuo.

El suero autélogo se utiliza como alterna-
tiva en la terapia ocular para sustituir coli-
rios sintéticos. Ademas de humidificar el
0jo, el colirio autdlogo busca aportar otros
componentes presentes en la lagrima que
pueden estar disminuidos en distintas pa-
tologias de o0jo seco.

El uso del colirio ha ido en aumento en la
indicacién por los oftalmélogos dado los
avances tecnolégicos-médicos vy los bue-
nos resultados que se han observado.

Actualmente el médico oftalmélogo indica
la utilizaciéon de colirio de suero autélogo
en el sindrome de ojo seco, en guerato
conjuntivitis, en el defecto epitelial persis-
tente, en la queratopatia neurotréfica, en
la Ulcera metaherpética, en las erosiones
corneales recurrentes, entre otras.

Cualidades del Colirio Autélogo

El colirio es un hemocomponente y por lo
tanto debe ser realizado en el laboratorio
de Hemoterapia. El equipo actuante debe
contar con la destreza y el conocimiento
adecuado para elaborar los distintos pro-
ductos posibles de acuerdo con las ne-
cesidades del paciente y la indicacion del
oftalmélogo. Es un hemocomponente de
uso confiable, que no presenta registros
de grandes complicaciones por lo que
podemos afirmar que es un hemocom-
ponente seguro.

El colirio presenta el beneficio de lubri-
car la superficie ocular, rol de la lagrima,
siendo este elemento de confort para
el paciente con sintomatologia de ojo
seco. No solo participa en la lubricacién,
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las cualidades del colirio, y las diversas
modificaciones que permite realizar en
su obtencién, varfan sus componentes
y concentraciones contribuyendo a una
mejora sintomatica y una estimulacion
del tejido dafado

La patologia de ojo seco puede determi-
nar que distintos pacientes reciban una
bateria de farmacos locales y sistémi-
cos buscando mejorar los sintomas del
paciente. Los medicamentos recetados
pueden ser a base de esteroides o me-
dicamentos inmunosupresores como la
ciclosporina. Estos tipos de gotas fun-
cionan disminuyendo la inflamacién vy
aumentando la produccién de lagrimas.
Las gotas oftdlmicas autélogas son un
tratamiento para la enfermedad grave del
0jo seco en la que el tratamiento conser-
vador no esta funcionando o cuando el
oftalmélogo plantea una terapia efectiva
en beneficio del paciente.

Dependiendo de las necesidades tera-
péuticas y asistenciales, la implementa-
cién realizada en los diversos procesos de
elaboracion varia las distintas concentra-
ciones buscando un producto final perso-
nalizado, dirigido no solo a la patologia a
tratar, sino al paciente de forma individual.

El concepto de ser un colirio de caracter
autélogo, y las caracteristicas principales
de similaridad y semejanza con la lagri-
ma, generan una buena respuesta desde
el inicio del tratamiento y salvo excepcio-
nes no generan efectos secundarios.

El mecanismo de accién terapéutico es
la estimulacion de la proliferacion y la mi-
gracion celular al suministrar una mezcla
activa de factores de crecimiento y ci-
tocinas en la superficie ocular, imitando
asi la funcién de las lagrimas naturales
carentes.

El colirio de suero autdlogo contiene
componentes bactericidas que reducen
el riesgo de contaminacién e infeccion;
contiene inmunoglobulinas como laIgG e
IgA, lisozima y factores del complemento
que le aportan efecto bactericida y bacte-
riostatico. Posee actividad antiproteasa,
siendo beneficioso en quemaduras por
soluciones alcalinas y en Ulceras margi-
nales autoinmunes tipo Mooren.

Si quiere recibir nuestra revista CASMU CERCA en formato digital directamente en su correo electrénico, solicitela a carevista@casmu.com
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Es rico en mucina, la cual favorece la lubri-
cacién ocular donde estabiliza la lagrima.
Posee el factor de crecimiento epitelial 1
(EGF) el cual facilita la epitelizacion y ci-
catrizacién de distintas capas celulares
en el ojo, vitamina A, la cual disminuye la
metaplasia escamosa del tejido alterado,
evitando la queratinizacion de este. Tiene
propiedades antioxidantes, bactericidas y
bacteriostaticas. Es una vitamina fotosen-
sible que condiciona las condiciones de
almacenamiento. Segun el proceso que
se aplica se puede obtener productos con
alto contenido de vitamina A si asi lo re-
quiere el paciente.

También es rico en fibronectina, albumina,
alfa-2-macroglobulina, factor de creci-
miento derivado de las plaquetas, neuro-
péptidos, factor de crecimiento similar a la
insulina tipo 1 y sustancia P, entre otros.
Estas sustancias actian de diversa forma
buscando un alivio en los sintomas de los
pacientes con 0jo seco.

Proceso y obtencion del Colirio de
Suero Autdlogo.

Recordamos que la indicacién del colirio
de suero autdlogo debe provenir del es-
pecialista del ojo, el médico oftalmélogo.
Este es quien indica la cantidad de gotas,
la frecuencia de utilizacion y quien evalua-
r4 el resultado del tratamiento instituido.

Cuando se recibe la indicacién de realizar
el colirio, el médico de Hemoterapia man-
tiene una entrevista con el paciente en la
que busca descartar elementos que impi-
dan la realizacion del colirio, evaluar el ca-
pital venoso, y se procede a la extraccion
de un pequerio volumen de sangre para el
estudio de las enfermedades de transmi-
sién y para algun otro examen si el médico
cree pertinente en la evaluacion.

El equipo de hemoterapia realiza una ex-
traccién de un volumen de aproximada-
mente 70 ml de sangre para procesarlo y
obtener el producto final.

Generalmente se obtienen 12 a 15 frascos
de 10 ml de colirio de suero autdlogo al
20%. El producto se procede a congelar
y permanece en cuarentena hasta que los
cultivos demuestren que no hay contami-
nacion.

El producto se entrega congelado y el pa-
ciente debe mantenerlos congelados para
almacenarlos en condiciones adecuadas.
Para utilizarlos debe refrigerarlo en la he-
ladera, permitiendo que se mantenga frio
y se descongele. El frasco descongelado
puede utilizarse de siete a diez dias man-
teniendo la refrigeracion.

Por informacion puede
comunicarse:

Lunes a viernes

de 9:00 a 12:00 horas.

2487 5333
int. 2615 - 2625

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



Disponible en Vademécum CASMU

Bajo la modalidad de ticket diferencial

Artrisedol 30

Extracto de insaponificables de palta (Persea gratissima),
Extracto de insaponificables de soja (Glycine max)
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Artrisedol® 300 esta indicado para:

* Tratamiento sintomatico de inicio tardio de la artrosis
de cadera y rodilla

* Tratamiento complementario de la enfermedad periodontal
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CASMU cada dia mas cerca
ahora lleva la cardiologia
A SuU domicllio

PREVENCION CARDIACA

Las enfermedades cardiovasculares son
en Uruguay la principal causa de mortali-
dad, por lo tanto, la prevencién es el prin-
cipal aliado en poner foco

Debemos tener presente que para evitar
secuelas graves, irreversibles e incluso la
muerte por enfermedades cardiovascu-
lares, es primordial la atencion oportuna.
Realizar controles, seguimiento y contar
con el acompanamiento de los especialis-
tas ayudara a mejores resultados. Hasta
el 90% de las personas infartadas logra
sobrevivir cuando recibe tratamiento a
tiempo.

Tras haber contraido COVID, el riesgo de
ataque cardiaco aumenta un 63%. Esta
alarmante cifra, nos mueve a instrumentar
un sistema de atencion flexible, a distan-
cia y con examenes autogestionados por
el mismo paciente; esto le permitira admi-
nistrar su tiempo y dar la prioridad que la
atencion a su salud merece, atendiendo la
masiva cantidad de pacientes afectados
por la pandemia.

TE ACOMPANAMOS DONDE
Y CUANDO NOS NECESITES.

Hoy en CASMU creamos el Centro de Tele
Cardiologia Domiciliaria.

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



En esa linea de prevencion, CASMU
apuesta a disminuir los sucesos cardia-
cosy asireducir drasticamente las secue-
las graves en pacientes con insuficiencia
cardiaca.

Todos los socios de CASMU cuentan, a
partir de ahora, con tecnologia de van-
guardia para el diagndstico, monitoreo
y control de su corazoén, a través de la
tecnologia de BambusLife, utilizando el
dispositivo médico aleman (CardioSecur)
para domicilio, que permite realizar elec-
trocardiograma (ECG) de 15 derivadas a
distancia, en forma muy simple, desde el
celular y manteniendo informado sobre
posibles hallazgos a su médico de con-
fianza.

Los registros de ECG que realiza el pa-
ciente (ECG de control) en su domicilio,
se ven reflejados en el sistema médico
de CASMU vy se incorporan en la histo-
ria clinica del paciente, para ser vistos y
evaluados por el médico de cabecera o
emergencia.

Ante una notificacién de cambios en el
electrocardiograma(ECG) se emiten aler-
tas amarillas o rojas y se pueden activar
diferentes acciones con el fin de asistir al
paciente:

e Todos los ECG, con o sin cambios,
se almacenan en la historia clinica del
paciente en CASMU.

* En caso de cambios en el ECG de
control, se notifica la magnitud del
desvio, por color amarillo o rojo, a la
entidad médica y a familiares previa-
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mente seleccionados por el propio
paciente.

e La alerta amarilla es de pocos cam-
bios del ECG de control, CASMU
coordinara una consulta con su car-
diblogo para los siguientes dias.

* La alerta roja es de cambios consi-
derables del ECG de control, CASMU
recibira la notificacion en emergen-
cia para que se comunique con el
paciente y sugerirle que llame de in-
mediato a su servicio de emergencia
movil.

* Independientemente del resultado
de la medicién con el dispositivo
CardioSecur, se recomienda al pa-
ciente acudir de inmediato a un mé-
dico si las molestias continlan en
los siguientes minutos. Esto también
se aplica cuando el resultado de la
medicidon muestra cambios leves o
inexistentes con respecto al ECG de
referencia.

El uso del dispositivo por parte del pacien-
te es muy simple, y en el momento obtie-
ne un resultado sencillo de interpretar, a
través de un sistema de semaforo, donde
cada color es el nivel de alerta segun la
situaciéon cardiaca en la que se encuentra
el paciente.

El Departamento de Cardiologia de
CASMU, integrado por mas de 90 médi-
cos cardiélogos, es quien realiza el sopor-
te del Centro de TeleCardiologia Domici-
liaria con cobertura en todo el pais.

DEPARTAMENTO DE CARDIOLOGIA CASMU
TODO EL TIEMPO CONTIGO

Para mas informacion ingrese a: www.bambus.life/uy/faq

Por consultas envie mail a: info@bambus.life

¢COmo se usa el dispositivo domiciliario?:

http://youtu.be/Oi0L41PYaaw
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Otitis en ninos:
Jn molivo de consulla muy
recuente en pediaria ambulaforia

Casi el 90 % de los ninos fendrG algun episodio de OMA antes de cumplir los
cinco anos Y 30% tendrd ofiis medias recurrentes.

L

Dra. Ana Virginia Gonzalez
Prof. Adj. de Pediatria.
Pediatra. CASMU Portones, Costa
Urbana y Solymar.

S e llama ofitis a la inflamacion del Importancia
oido. La mayoria es de causa infec-
ciosa. El oido se divide en tres par- ¢ Laotitis es un motivo de consulta muy
tes: el oido externo, el medio y el interno. frecuente en pediatria ambulatoria.
La infeccién de cada una de sus partes se e Eldiagndstico se sospecha por los sin-
denomina otitis externa, media o interna tomas y se confirma mediante la obser-
respectivamente. vacion del oido con un otoscopio.

) N ) * Mas del 90 % de estas infecciones
Las mas frecgentes sonla qtltls mediay la son por bacterias.
externa; la primera predomina en los me- e  La otitis media es uno de los motivos
ses frios del afio y la segunda en verano.

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



mas frecuentes de prescripcion de
antibidticos en nifos.

*  Sibien se comportan como enferme-
dades leves, producen mucho dolory
discapacidad transitoria.

* Rara vez presentan complicaciones y
secuelas.

Otitis Externa Aguda
(otitis del nadador)

Es la inflamacién de la piel del conducto
auditivo externo (no compromete la mem-
brana timpénica). Puede afectar hasta el
10% de la poblacion al menos una vez en
su vida.

Si bien puede ocurrir a cualquier edad,
predomina entre los cinco y doce anos.

Es cinco veces més frecuente en nadadores.

¢(Coémo se produce?

El cerumen del conducto auditivo exter-
no funciona como una barrera protectora
oleosa, con pH &cido y actividad antibac-
teriana y antifingica (contra baterias y hon-
gos). Si se altera esta proteccién se favo-
rece el crecimiento de bacterias y hongos
que viven en nuestra piel y en el ambiente
que frecuentamos. El crecimiento de estos
gérmenes causa edema, enrojecimiento y
secrecion en el conducto externo, lo que
provoca intenso dolor con o sin salida de
liquido purulento hacia el exterior.

Diagnostico

Inicio répido de dolor intenso
que aumenta al masticar o al
movilizar la oreja.

Sensacioén de calor en el con-
ducto y el pabelldn auricular.
Disminucién de la audicion |
0 sensacioén de oido tapado.
Puede haber picazédn y sali-
da de pus maloliente por la
oreja.

En general sin fiebre.

Se confirma mediante otos- e
copia realizada por médico. |sem

IE

Decimos que
hay oliis cuondo
existe dolor de
oldo (otalgia),
fiebre, finnitus
e irtabilidod.
Con menos
frecuencia
se puede
presenfar oforred
(supuracion),
vertigo y mas
raramente
pardlisis facial.

Partes del oido

[oido medio

timpano
martillo
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Factores que favorecen
la otitis externa

Exceso de humedad dentro del conducto
(duchas, natacién, bafos en piscinas o
termas, clima himedo).

Limpieza excesiva del conducto externo
con elementos que puedan traumatizarlo
(cotonetes, etc.). Uso de agua jabonosa o
gotas que alcalinicen el pH y lavados fre-
cuentes de oido por tapones de cerumen.

Tratamiento

e Analgésicos por via oral para calmar
el dolor.

e Limpiar el oido y mantenerlo seco.

*  Tratamiento topico con gotas dpticas
que contienen antibidticos y antiinfla-
matorios.

Como prevenirla

Limpiar solo el pabellon auricular sin intro-
ducir elementos dentro del conducto.

No colocar gotas en los oidos sin indica-
cién médica. Retirar tapones de cerumen
mediante extraccién manual con instru-
mentos utilizados por otorrinolaringdlogos.

Otitis Media Aguda (OMA)

Es la presencia de liquido, en general
muco-purulento, en el oido medio (com-
promete la membrana timpanica). Debe
manifestarse con algun sintoma agudo
como dolor, disminucién de la audicion
y fiebre.

Casi el 90% de los nifos tendra algun epi-
sodio de OMA antes de cumplir los cinco
anos y un 30% tendra otitis medias recu-
rrentes.

Es mas frecuente entre los seis y 24 me-
ses de edad. Se presenta siguiendo a
una infeccién respiratoria. La mayoria se
resuelve espontaneamente y es causada
por bacterias.

Si quiere recibir nuestra revista CASMU CERCA en formato digital directamente en su correo electronico, solicitela a carevista@casmu.com
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¢(Coémo se produce?

Habitualmente existen bacterias que co-
lonizan la nasofaringe (nariz y garganta).
Por ejemplo, Streptococcus pneumoniae
(Neumococo), Haemophilus influenzae y
Moraxella catarrhalis.

La trompa de Eustaquio es una especie de
tubo que comunica la nasofaringe con el
oido medio. Su funcién es ventilar el oido
medio y drenar liquidos que se producen
como respuesta inflamatoria a infecciones
respiratorias virales.

El oido medio tiene mecanismos para ba-
rrer los liguidos que se puedan generar en
su interior y mecanismos inmunolégicos
(defensas) que evitan las infecciones.

Los ninos tienen las trompas de Eusta-
quio mas cortas y rectas que los adultos,
lo que dificulta el drenaje de liquidos fuera
del oido. Los nifios pequenos tienen de-
fensas mas inmaduras que los adultos.

Cuando el nifio presenta una infeccion
respiratoria por virus, se produce rinorrea
(mocos) e inflamacion de la nasofaringe, se
obstruye la trompa de Eustaquioy las bacte-
rias pasan hacia el oido medio infectandolo.

Diagndstico

Dolor por aumento de presion dentro del
oido medio.

Fiebre.

Disminucion de la audicion.

Si la presion perfora el timpano se produce
salida del pus hacia el exterior por el pabe-
lén auricular, lo que en general alivia el dolor.
Se confirma mediante otoscopia realizada
por médico.

La ofifis en ninos
se produce por
la infeccion del
ofdo medio por
bacterios o virus,
lo que hace
que se inflame
y produzca
doloren el
ofdo. Algunas
situaciones
pueden aumentar
el riesgo de sufrir
una ofis como:
MOCO en exceso,
que puede
viajar a fraves
de la frompa
de Eusfaquio u
obsiruira.

Tratamiento

* Entre el 80% y 90% de las otitis me-
dias se resuelven solas en un plazo
de dos a 14 dias. Solo necesitan
analgésicos para el dolor y revalora-
cién en 48 a 72 horas.

e Se administran antibiéticos por via
oral en los siguientes casos: no me-
jora, ninos menores de seis meses,
antecedentes de OMA previa, OMA
intensa o en ambos oidos, salida de
pus (otorrea).

Factores que favorecen

Edad menor de cinco anos.
Varones.

Hermanos o padres con OMA.
Ausencia de lactancia materna.
Infecciones respiratorias virales.
Guarderia.

Exposicion al humo de tabaco.
Alimentacion acostada (biberdn).

Coémo prevenirla

e FEvitar:
e tomar biberén acostado.
e exposicion al humo de tabaco.

¢ Recibir lactancia materna los prime-
ros seis meses de vida.

e Disminuir infecciones respiratorias
virales: lavado de manos, vacuna an-
tigripal anual.

e Disminuir colonizacion por bacterias:
vacuna anti - Haemophilus influen-
zae tipo B (incluida en vacuna pen-
tavalente) y vacuna 13 valente contra
Neumococo.
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Teleasistencia

casmu

Por consultas y/o
contratacion del servicio:
2901 00 48

WhatsApp 092 642 899

\ A

CASMU brinda un nuevo servicio de Teleasistencia, dirigido a todo tipo de personas, especialmente a
personas con dependencia leve o moderada

El servicio de Teleasistencia permite a los usuarios mantenerse independientes, moviles, activos y seguros,
dandoles tranquilidad a ellos y a sus familiares. Tan simple como pulsar un botén e inmediatamente
conectarse con la central de asistencia.

Facil usoy visualizacion

Capacidad de uso en modo “manos libres” con altoparlante y micréfono
incorporado.

Botdn de alarma de gran tamafno, luces indicadoras.

Resistente a golpes y caidas de hasta 3 metros, resistente al agua y con bateria
recargable.

Ayudaaun click de distancia

La integracion con redes de telefonia, permite solicitar asistencia y establecer
una llamada con solo presionar un botén en la Pulsera o Base de
Comunicaciones.

Cuenta con capacidad de discado rapido y discado a destinos programables,
para enviar alertas a la Central de Asistencia, familiares o vecinos.

24 horas todo el aino

Siempre acompanado los 365 dias del afio a toda hora.

BENEFICIOS
DE LA TELEASISTENCIA DOMICILIARIA

Tranquilidad

La teleasistencia brinda la tranquilidad necesaria a los adultos mayores y
sus familias de poder ser atendidos rapidamente ante cualquier situaciéon
de urgencia o emergencia, caidas, angustia, soledad o simplemente a la
hora de conversar o realizar consultas las 24 horas los 365 dias del afo.

Autonomia

Permite a los adultos mayores poder continuar con su vida de forma
independiente, activa, en su hogar, con sus afectos, mas alla de los
cambios que van surgiendo con el paso del tiempo, sin sentirse una carga
para su entorno familiar.
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De izquierda a derecha Dra. Mariela Mansilla, hijo del Dr. Federico Salveraglio, Dr. Raul Rodriguez Presidente del Consejo Directivo CASMU-IAMPP

CASMU designo a su
Policlinico Central con
el nombre del doctor
Federico Salveraglio

La insfitucion médica rindié homenaje al fundador de
su deparfamento de Medicina Prevenliva y presento la
esculura “El Mundo confra el COVID-19",

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957 Febrero 2022



ecordando su compromiso con
la salud y su esfuerzo por difundir
la importancia de la vacunacion,
CASMU homenajedé al doctor Federico
Salveraglio, fundador del departamento
de Medicina Preventiva, designando con
su nombre al Policlinico Central y presen-
tando una escultura para resaltar su lega-
do en Uruguay.

“Hay prohombres que deben ser recor-
dados, que son esenciales en la natura-
leza de un pais. Estas personas estan en
nuestro ADN. Salveraglio es uno de ellos
y su legado se refleja en la lucha que ha
presentado el pais contra el COVID-19”,
resaltd el presidente de CASMU, Raul Ro-
driguez.

Salveraglio fue un médico que se desta-
c6 en Uruguay por su caracter humilde y
por luchar por los derechos de acceso a
la salud a los méas necesitados, siendo un
promotor de la vacunaciéon preventiva re-
conocido en todo el pais.

“Su ADN es el mismo que tenemos en
CASMU, que nos permite llegar a los ba-
rrios mas carenciados, apoyar a los me-
renderos y brindar asistencia a nifos y
adolescentes para detectar determinadas
patologias”, agregd Rodriguez.

El presidente de la institucion médica se-
Aalé que el legado de Salveraglio llevé a
que Uruguay sea el pais de la region con
el mayor indice de vacunaciéon contra el
COVID-19 y a que las autoridades fomen-
taran esta medida como prevencion en el
marco de la pandemia.

La Comisién Directiva de CASMU resol-
vi6 incluir en el homenaje al médico la
presentacion de la escultura “El Mundo
contra el COVID-19”, que se encuentra
en el hall principal del policlinico que lleva
su nombre. La obra de arte fue realizada
por Eduardo Lapaitis Vaitkunaite, escultor
de origen lituano que reside en Uruguay,
ganador del primer Concurso de Obras
Plasticas realizado por CASMU en 2003.

“El ADN del doctor Salveraglio esta en
CASMU y eso nos permitié ser la Unica
institucion médica preparada para afron-
tar la pandemia desde el primer momento
desde el punto de vista humano, asisten-
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Autoridades de Casmu con los hijos del Dr. Federico Salveraglio

De izquierda a derecha Dr. Juan José Areosa Secretario General del Consejo
Directivo CASMU-IAMPR, Dr. Raul Rodriguez Presidente del Consejo
Directivo CASMU-IAMP, hijo del Dr. Federico Salveraglio

cial, material y logistico, para brindar a
funcionarios, socios y publico en general
la mejor asistencia y seguridad en un mo-
mento critico”, destaco el médico intensi-
vistay secretario general de CASMU, Juan
José Areosa.

La ceremonia conté con la presencia de
los hijos del Homenajeado, Dr. Federico
Salveraglio, asf como del escultor Lapai-
tis Vaitkunaite, autoridades del Consejo
Directivo, médicos, funcionarios y socios
de CASMU.

Si quiere recibir nuestra revista CASMU CERCA en formato digital directamente en su correo electronico, solicitela a carevista@casmu.com
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Tratamiento odontologico
en ninos con cardiopatia
congenita

Las manifestaciones bucales mas frecuentes enconfradas en pacientes
con cardiopalias congénitas son la cianosis de mMucosas, refraso en
la erupcion dental, hipoplasia del esmalte, alleraciones en la posicion
normal de los dienfes, dientes color blonco-azulado o blanguecinos,
vasodiatacion pulpar, aumento de la incidencia de caries denfales y

enfermedad periodontal por mala higiene bucal.

Dra. Rosina Brovia
Jefa de Odontologia Integral
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= | término cardiopatias congénitas
== se usa para describir anomalias del
b COrazon y de los grandes vasos que
estan presentes desde el momento del
nacimiento. Las mas frecuentes son la
comunicacion interventricular, el conducto
arterioso permeable (0 ductus persisten-
te), la comunicacion interauricular, la tetra-
logia de Fallot, la estenosis pulmonar y la
estenosis adrtica.

Las manifestaciones clinicas dependen del
tipo de cardiopatias congénitas, pueden
encontrarse disnea, taquicardia, taquip-
nea, cianosis de la piel y de las mucosas,
sintomas cerebrales (mareo o sincope),
facies rubicunda, acropaquias (dedos hi-
pocraticos o en palillo de tambor, soplos y
retraso en crecimiento y desarrollo).

Esta condiciéon genera la posibilidad de
desarrollar infecciones sistémicas micro-
bianas secundarias a infecciones locales
que pueden ocurrir como consecuencia
de procedimientos dentales invasivos.
Las manifestaciones bucales mas fre-
cuentes encontradas en pacientes con
cardiopatias congénitas son la cianosis
de mucosas se presenta principalmente
en las encias, en las mucosas alveolares
y en el paladar, y se debe a la deficiencia
de oxigeno en la sangre, por lo que ésta
toma una coloraciéon azulada, retraso en
la erupcién dental proporcional al retraso
en el desarrollo fisico del paciente, hipo-
plasia del esmalte, alteraciones en la po-
sicién normal de los dientes, dientes color
blanco azulado o blanquecino, vasodila-
tacion pulpar, aumento de la incidencia de
caries dentales y enfermedad periodontal
por mala higiene bucal.

La caries es una enfermedad infecciosa
multifactorial en la que interviene, entre
otros factores, una microbiota muy va-
riada. Las bacterias mas frecuentes son
los estreptococos del grupo mutans, se-
guidas del género de Lactobacillus, estas
bacterias intervienen en la formacion de la
biopelicula, pero con una composicion di-
ferente segun la localizacion.

Las infecciones sistémicas microbianas
son las que asientan en pacientes con
susceptibilidad de infectarse con mayor
facilidad por bacterias capsuladas del
género Streptococcus o Haemophilus, o
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en pacientes con alteraciones generaliza-
das del sistema inmune que faciliten una
septicemia. Generalmente, el primer paso
suele ser la bacteriemia (presencia de
bacterias en el torrente sanguineo) que se
produce tras un procedimiento invasivo,
como los practicados en odontologia.

El odontopediatra, previo a cualquier pro-
cedimiento bucal, deba elaborar una his-
toria clinica contemplando las condiciones
del paciente para poder tomar las precau-
ciones necesarias. Frente a la necesidad
de realizar tratamientos se impone una
interconsulta con el cardidlogo pediatrico
tratante para evaluar posibles riesgos y
necesidad de cuidados especiales.

Las cardiopatias congénitas con riesgo
de endocarditis infecciosa requieren pro-
filaxis antibidtica previa a la realizaciéon de
tratamientos bucales invasivos.

La endocarditis infecciosa es una enfer-
medad grave que se produce por nida-
cién y reproduccion microbiana en el en-
docardio de las vélvulas cardiacas o en el
endotelio de los vasos (endotelitis). Los
pacientes con cardiopatias congénitas
son los més propensos a sufrir endocar-
ditis infecciosa.

Consideraciones bucales

La mucosa bucal y la superficie de los
dientes de los nifos estan pobladas de
cientos de microorganismos aerobios y
anaerobios. La flora oral varia segun las
condiciones de salud o enfermedad pre-
sentes en la cavidad bucal, siendo menos
diversa que la del adulto.

La formacion del biofilm o de la placa bacte-
riana comienza inmediatamente después de
haber limpiado la superficie dental. Cuando
la higiene bucal es insuficiente, la placa bac-
teriana se torna mas gruesa y espesa alo-
jando en su estructura patdégenos bacteria-
nos. La respuesta del tejido gingival (encia)
frente a este irritante es en primera instancia
inflamatoria con engrosamiento y sangrado
en el surco gingival (espacio que se forma
entre la cara interna de la encia marginal y
la superficie dentaria), que es donde encon-
tramos mas especies de bacterias que en
otros sitios de la cavidad bucal.
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La inflamacion de la encia marginal puede
producir ulceracion haciendo posible que
colonias de bacterias y sus subproductos
alcancen la circulacién capilar gingival.

La bacteremia post tratamiento odontolégi-
co puede durar desde unos minutos hasta
una hora, existen estudios que demuestran
que el mayor riesgo raramente sobrepasa
los 30 minutos. Cada paciente debe ser
tratado de acuerdo con el riesgo real de
desarrollar o no endocarditis infecciosa.

Se indica profilaxis antibidtica por riesgo
de endocarditis infecciosa cuando:

* Son pacientes con antecedentes de
endocarditis infecciosa.

* Exista enfermedad cardiaca congéni-
ta reparada en los que haya defectos
residuales en el sitio de la prétesis.

e Son portadores de vélvula cardiaca
protésica.

* En presencia de enfermedades car-
diacas congénitas que produzcan
cianosis que no se hayan tratado me-
diante cirugias.

* Han transcurrido menos de seis me-
ses de haber sido tratados quirdrgi-
camente o sometidos a cateterismos.

El antibidtico de eleccion es la amoxicilina.
Se administra una dosis de 50 mg/kg, via
oral 30 a 60 minutos antes del procedi-

miento invasivo, en caso de alergia a este
farmaco se puede optar por la clindamici-
na V.O dosis 20 mg/kg o la arzitromicina
V.0 dosis15 mg /kg. Si no fuera posible via
oral se puede administrar IM o V.

Conclusiones

e La prevencion de las enfermedades
bucales resulta ser el mejor aliado de
los pacientes con cardiopatias con-
génitas.

e Son importantes los controles perio-
dicos en la clinica odontolégica para
un diagndstico precoz.

e Educacion para la salud enfocada en
habitos saludables de alimentacién y
de higiene bucal fomentan la salud
en general y brindan proteccion es-
pecifica frente a las enfermedades
bucales mas prevalentes.
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Salud renal para todos

Las enfermedades renales pueden estar asociadas
a diferenfes y mdliples causas, pueden ser
afecciones agudas que duran menos de fres meses
0 bien persistentes y eventualmente progresivas.

Dr. Alejandro Ferreiro
Jefe Departamento de Nefrologia.
CASMU IAMPP
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os rifiones son érganos pares que se

encuentran ubicados en la zona lum-

bar, a ambos lados de la columna.
Tienen dos funciones fundamentales:

1. La primera es contribuir a la eliminacion
de mdltiples sustancias téxicas que se ge-
neran en el organismo como consecuen-
cia del metabolismo normal, la ingesta de
alimentos y el consumo de medicamentos
o de tdxicos. Esta funcion se cumple a tra-
vés del filtrado de la sangre que en una
persona joven y sana es nada mas y nada
menos que de alrededor de 120 mililitros
por minuto, o sea més de 170 litros al dia
eliminando el producto de su trabajo en
la orina, que pasa por el aparato excretor
urinario (uréteres, vejiga, uretra).

2. La segunda funcién es regulatoria. Los
rifones contribuyen a regular la presion
arterial, estimular la produccion de glébu-
los rojos por la médula ésea, promover la
salud 6sea, entre otros. Estas funciones
regulatorias se realizan fundamentalmen-
te a través de la sintesis o activaciéon de
hormonas que controlan estos procesos.

¢Qué es la enfermedad renal?

La enfermedad renal es la pérdida de las
funciones a las que hacfamos referencia o
la presencia de alteraciones en la morfolo-
gfa renal, que pueden tener impacto en la
salud del individuo. La enfermedad renal
puede ser de adquisicién rapida y curacion
posterior (en menos de tres meses) alo que
llamamos enfermedad renal aguda (ERA),
o ser una afeccién persistente, eventual-
mente progresiva a lo largo del tiempo (de
mas de tres meses de duracion), llamada
enfermedad renal cronica (ERC).

Las enfermedades renales pueden estar
asociadas a diferentes y multiples causas:
aquellas que limitan la cantidad de sangre
que llega a los rifiones para ser filtrada (in-
suficiencia cardiaca, obstruccion de arte-
rias renales, etc.), obstruccion del aparato
urnario (célculos urinarios, problemas de
préstata o vejiga, etc.) o enfermedades
propias de los rifiones (diabetes, hiperten-
sion arterial, toxicos renales, etc.).

Muchos pacientes cursan tanto la ERA
como la ERC de manera asintomatica, en
la comunidad y no son diagnosticados si

Dos sencilos
examenes
de bajo costo
permiten detectar
enfermedad
renal: el examen
de orina, que en
Uruguay esté
incluido en el
camé de salud
0 apfiud fisica
desde hace mds
de 80 anos, y
la medida de
creafinina en
sangre, que es
obligatoria en
personas con
factores de riesgo
de enfermedad
renal desde hace
cerca de 10
anos.
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no se realizan estudios especificos para
ello. Otros pacientes tienen sintomas muy
ostensibles (dificultad para orinar, orina
con sangre o espuma, hipertension arterial
descontrolada, calambres y vomitos, etc.)
que alertan al paciente y al médico sobre
el diagnostico. El grave problema es que
la ERA y la ERC, a pesar de ser muchas
veces asintomaticas, son muy frecuentes.

La ERA es una de las principales complica-
ciones de los pacientes que cursan otras
enfermedades como la diarrea, la fiebre,
infecciones o cirugia. La ERC, por otro
lado, esté presente en 10% de la poblacion
adulta, aumenta exponencialmente con el
envejecimiento y puede afectar a mas del
45% de las personas mayores de 70 anos.

¢Cuéles son los factores de riesgo
para adquirir enfermedad renal?

Al tener en cuenta que la enfermedad
renal es asintomatica en muchos casos,
es necesario identificar sus factores de
riesgo, de manera de ir a buscarla en las
personas que los presenten. Algunas ca-
racteristicas, rasgos o antecedentes au-
mentan este riesgo: el peso bajo al nacer,
la historia de complicaciones del embara-
z0, la desnutricion, la obesidad, la ingesta
crénica de analgésicos, las infecciones
urinarias o colicos nefriticos frecuentes, la
cirugfa compleja y el envejecimiento.

Algunas enfermedades pueden ser dispa-
radoras de la enfermedad renal: diabetes,
hipertension, enfermedades autoinmunes,
algunas enfermedades hereditarias, en-
fermedades propias del rifion, la obstruc-
cién urinaria cronica, algunos tratamientos
quimioterépicos y el consumo de drogas
de abuso, entre otras. Por esta razon, es
necesario realizar una busqueda activa de
ERA y ERC en personas que comparten
alguna de estas caracteristicas y que pue-
den presentar la enfermedad de manera
asintomética o inaparente.

¢(Coémo podemos detectar
la enfermedad renal?

La busqueda de enfermedad renal se
realiza, de inicio, con dos exdmenes muy
faciles de hacer, de bajo costo y sin ma-
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yores inconveneinetes para el paciente: el
examen de orina y la medicion de la crea-
tinina en sangre. Por esta razén, en Uru-
guay el examen de orina esté incluido en
los estudios de medicina preventiva (car-
né de salud o aptitud fisica) desde hace
mas de 80 afos y la medida de creatinina
en sangre es obligatoria en personas con
factores de riesgo de enfermedad renal,
desde hace cerca de 10 anos.

En las personas que presenten alteracion
de alguno de estos examenes, sera nece-
sario realizar estudios diagndsticos com-
plementarios que se ajustan a cada caso
y patologia. Frecuentemente incluira un
estudio de imagen (ecografia o tomogra-
fla), la consulta con especialista en rifo-
nes (nefrologo) la evaluacion del urdlogo y
quizas otros estudios adicionales segun el
criterio de los médicos actuantes.

¢Qué consecuencias tiene la
enfermedad renal sobre la salud
del individuo?

La enfermedad renal asocia complicacio-
nes potencialmente catastréficas para el
individuo que la padece.

La ERA, aunque limitada en el tiempo (por
definicién), determina aumento de la pro-
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Uruguay liene
cobertura
universal de los
fratamientos
de didlisis y
frasplante desde
hace mas de 40
anos, afravés del
Fondo Nacional
de Recursos
(FNR).

babilidad de complicaciones graves de
la enfermedad causante (aumento de los
sintomas, del tiempo de internacion, de
la mortalidad) de manera exponencial de
acuerdo con la severidad, la velocidad de
instalacion y la duracién de falla renal. Un
ejemplo paradigmatico es la enfermedad
COVID-19, en la cual la asociacion de ERA
multiplica varias veces la posibilidad de
adquirir complicaciones graves, incluyen-
do la muerte.

Por si fuera poco, la ERA, sobre todo
cuando se repite en el tiempo, puede ser
causa de enfermedad renal crénica. Este
hecho es de mucha trascendencia en la
medida que muchos episodios de ERA
son asintomaticos y ocurren en la comuni-
dad (por ejemplo, por ingesta inadecuada
de analgésicos), y, por lo tanto, pueden
ser causa de ERC.

La ERC, por su parte, es un potentisimo
factor de riesgo para la adquisicion o pro-
gresion de la enfermedad cardiovascular.
Lamentablemente, cuanto mas avanzada
la enfermedad renal mayor es la posibili-
dad de sufrir infarto de miocardio, acci-
dente cerebrovascular o enfermedad arte-
rial de las piernas. Este riesgo se multiplica
enormemente en la persona diabética y/o
fumadora. Por tanto, la ERC es causa de
discapacidad y mortalidad prematura de
causa cardiovascular.

En los pacientes que sobreviven a las
complicaciones cardiovasculares y la en-
fermedad renal impide mantener un esta-
do saludable, es necesario instrumentar
tratamiento de reemplazo renal (didlisis o
trasplante), que, si bien mantiene la vida,
afecta la calidad de vida y determina un
altisismo costo de tratamiento que debe
afrontar la sociedad en conjunto.

Afortunadamente Uruguay cuenta con co-
bertura universal de los tratamientos de
dialisis y trasplante desde hace mas de
40 anos a través de un sistema solidario
de cobertura, que todos conocemos bien
y enorgullece al pais: el Fondo Nacional
de Recursos (FNR). Todos los ciudadanos
aportamos a este fondo de una forma u
otra, garantizando que todos tegamos
acceso a tratamientos caros y complejos,
que de otra manera serfa imposible afron-
tar de manera individual.
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LEs posible tratar la enfermedad
renal a tiempo?

Por supuesto que si. Todo comienza con
la realizacion de diagndéstico a tiempo, de
manera oportuna, lo mas precozmente
posible. Tanto en la enfermedad aguda
como en la crénica, el diagndstico precoz
y la instrumentacién de medidas terapéu-
ticas adecuadas disminuye la gravedad y
severidad de la enfermedad aguda y limita
la progresion de la ERC y sus consecuen-
cias nefastas, entre las que esta la pér-
didad de anos de vida. Ademas, retrasa
en anos el inicio de didlisis o trasplante a
quienes lo requieran.

Obviamente que el diagndstico temprano
requiere “pescar”’ los casos asintomati-
cos, buscar la enfermedad en las perso-
nas que tienen riesgo de ERA o ERC. De
alli la importancia de las campanas de
concientizacion de la poblacion y capaci-
tacion de los profesionales de la salud que
tienen la posibilidad de tener contacto con
los individuos, las personas, posiblemen-
te afectadas por la enfermedad. El carné
de aptitud laboral, el estudio del adulto
mayor, los estudios durante el embarazo
son ejemplos de esta estrategia.

En segundo lugar, una vez realizado el
diagnostico, existen estrategias terapéu-
ticas Utiles, cientificamente comproba-
das, que limitan o detienen la progresion
inexorable de la enfermedad y las conse-
cuencias que depara. Este abordaje no se
basa en la accién del médico exclusiva-
mente, el abordaje multidisciplinario (en-
fermeros, nutricionistas, psicélogos, etc.)
que involucra a profesionales de la salud
de manera coordinada, logra los mejores
resultados. Y siempre manteniendo el dia-
logo y el control conjunto con el médico
de cabecera.

En Uruguay, el Programa de Salud Renal
(PSR), con 15 afnos de historia, ha de-
mostrado los beneficios de este aborda-
je. CASMU ha desarrollado el mayor PSR
del pais, con méas de 2.700 pacientes en
seguimiento en policlinicas centralizadas
y descentralizadas. CASMU ha contribui-
do a demostrar el impacto favorable de
la estrategia multidisciplinaria, logrando
que el 60% de los pacientes estabilicen
su funcion renal, con una disminucién de
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la mortalidad cardiovascular superior al
35%, en comparacion con pacientes que
no controlan su ERC de manera habitual.

Otro beneficio del PSR esta dado por el
cuidado a lo largo del tiempo: itoda una
vida juntos!

Afortunadamente, menos del 5% de las
personas con ERC requeriran diélisis y
trasplante. Pero quienes lo requieran, de-
ben prepararse fisica y psicolégicamente.
En estos casos, cuando la pérdida de fun-
cion renal puede amenazar la vida, el pa-
ciente debe optar por el mejor tratamiento
de sustitucidn de acuerdo con su patologia
y preferencia, de manera oportuna y coor-
dinada. Este proceso debe estar acompa-
Aado por un equipo profesional altamente
capacitado, que se denomina Grupo de
Enfermedad Renal Avanzada. CASMU ha
desarrollado una vastisima experiencia en
este sentido, mas de 170 pacientes reci-
ben asistencia en este contexto actualmen-
te, con resultados excelentes.

¢Qué rol ocupa el paciente en
todo este proceso?

El principal obstaculo para la mejor com-
prension de la enfermedad renal incluye la
baja calidad de informacién y conocimien-
to sobre salud renal, tanto en el personal
de salud como en los pacientes.

Para superar las barreras, la mejor estra-
tegia es mejorar el empoderamiento del
publico general, los pacientes y sus cui-
dadores en cuanto a adoptar habitos de
vida saludables, interesarse en conocer
la situacion de su salud renal y su partici-
pacién activa en los programas de salud
renal. El paciente no solo debe ser un re-
ceptor de consejos y tratamientos, debe
ser promotor de su propia salud general,
incluyendo la salud renal.

El paciente y el equipo de salud, trabajan-
do en conjunto y con un objetivo comun,
logran los mejores resultados y objetivos
de vida, significativos para el paciente y
su entorno.

El objetivo comun es vivir mejor con la en-
fermedad renal.
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Rehabilitacion cardiaca

Las mefas de un programa de rehabilifacion
cardiaca son diferentes para cada paciente
en paricular,

Dr. Gerard Burdiat Dra. Marianela Méndez Guerra
Cardiélogo Deportélogo Jefe departamento de Cardiologia



(C onjunto de actividades nece-
sarias para asegurar a los en-
fermos cardiacos una condi-

cion fisica, mental y social éptima, que les
permita ocupar por sus propios medios un
lugar tan normal como les sea posible en
la sociedad”. (Organizacién Mundial de la
Salud, 1964)

Las enfermedades cardiovasculares son
la primera causa de morbimortalidad a
nivel mundial y en particular en el mundo
occidental, determinando aproximada-
mente un tercio de las muertes anuales,
segln datos de la Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS).

En las Ultimas décadas se ha observado
un espectacular avance de la cardiologia,
que ha permitido empezar a revertir la ten-
dencia sobre la mortalidad cardiovascular.
Sin embargo, los cuidados del paciente
que presenta una enfermedad cardiaca,
fundamentalmente en lo que se refiere a
los programas de rehabilitacién cardiaca
(también llamada rehabilitacién cardio-
vascular) han quedado algo fuera de este
crecimiento. Su implementacion en los
distintos servicios de cardiologia del mun-
do es de vital importancia para una méas
rapida recuperacion.

Esta disciplina cardiolégica, que incluye
programas de asistencia integrales y mul-
tidisciplinarios ha demostrado ser muy efi-
caz, segura y de gran impacto en el aba-
timiento de las reinternaciones y reinfarto
en mas del 30% y de la mortalidad entre
39% y 40% a largo plazo. No hay una inter-
vencion mas eficiente tras un evento car-
diovascular que la inclusion del paciente
en un programa de rehabilitacion cardia-
ca, dada la clara mejorfa en la reduccion
de la mortalidad global y cardiaca.

Las personas que se benefician de estos
programas son los que presentan multi-
ples factores de riesgo cardiovascular:

e Hipertension arterial, diabetes, disli-
pemias, fumadores y obesos.

*  Quienes padecen dolor cardiaco (an-
gor o0 angina de pecho), enfermedades
coronarias (post infarto, angioplastia
con implante de stent o sin ellos y quie-
nes tienen bypass coronario).

La rehabilifacion
cardioca ayuda
al paciente a
identificar sus
malos hdbios
devidaya
cambiarlos
por hdbios
saludables.
Eltiempo de
permanencia en
un programa de
rehabilifacion es
variable
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¢ [Insuficiencia cardiaca, arritmias car-
diacas, recambio de valvulas, im-
plante de marcapasos y de cardio-
desfibrilador.

Estos beneficios son debidos a multiples
factores, entre ellos:

e Educacion en el control de los facto-
res de riesgo.

*  Modificacion del estilo de vida.
¢ QOrientacién psico-laboral postevento.

e Interaccién en las relaciones sociofa-
miliares y sexuales.

¢ Mejoria de los aspectos fisiolégicos
y psicolégicos producidos por el
entrenamiento fisico que, de por sf
solo, es responsable de entre 15% a
20% en la disminucion del riesgo de
reinfarto.

Las actuales guias de rehabilitacién car-
diaca enfatizan asimismo la importancia
de lograr la difusion de esta disciplina y
su aplicacion en la mayoria de los centros
médicos con la consiguiente educacion
del personal a cargo y la disminucién de
las barreras para su instrumentacion.

Aspectos destacados de un
programa de Rehabilitacion
Cardiaca

e Evaluacién médica. El equipo de
atencion médica realizard una eva-
luacion inicial para verificar las capa-
cidades fisicas, limitaciones médicas
y otras afecciones que se puedan
tener. Las evaluaciones periddicas
pueden ayudar al equipo a realizar un
seguimiento del progreso a lo largo
del tiempo.

e Educacion. La orientacion a una ali-
mentacion saludable para reducir
los niveles de colesterol sanguineo,
el control del peso y de la diabetes
y la regulaciéon de la presion arterial.
Debe ensefar la importancia de la
toma regular de la medicacion y para
qué sirve cada medicamento.

Si quiere recibir nuestra revista CASMU CERCA en formato digital directamente en su correo electrénico, solicitela a carevista@casmu.com
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*  Apoyo psico-emocional. Ayuda a ma-
nejar mejor las situaciones que cau-
san tensién emocional y tener mejor
control sobre la propia vida. Sentirse
bien animicamente ayudara a mejo-
rar las condiciones del corazédn. Es
frecuente la depresién en el pacien-
te cardiaco. No debe ignorarse y se
debe avisar a los profesionales para
recibir ayuda. Si bien puede ser dificil
comenzar un programa de rehabilita-
cion cardiaca cuando uno no se siente
bien, lo beneficiara a largo plazo. La
rehabilitacion cardiaca puede guiar-
nos en el miedo y la ansiedad a me-
dida que se vuelve a un estilo de vida
activo, con mas motivacion y energia,
para hacer lo que nos hace disfrutar.
Se debe orientar especialmente en los
aspectos sexuales del paciente.

*  Ejerciciofisico. Mejora la capacidad de
contraccién muscular, da méas energia
y fuerzas. Los ejercicios de equilibrio
0 balance mejoran la coordinaciéon de
los movimientos al aumentar la base
de sustentacién (apoyo) y se logra
mayor independencia al deambular,
evitando las frecuentes caidas en el
adulto mayor. El ejercicio aerdbico au-
menta la frecuencia cardiaca y mejora
la circulacién de la sangre rica en oxi-
geno a todas las partes del cuerpo. El
entrenamiento con pesas (adecuados
a cada paciente) aumenta la fuerza
muscular y su tolerancia. La actividad
fisica también permitira regresar al tra-
bajo y otras actividades mas pronto y
mejor preparados. Ademéas, ayuda a
retrasar el deterioro cognitivo observa-
do con la edad.

* Cesacion de tabaquismo. Los servi-
cios de rehabilitacion cardiaca pue-
den ayudar a dejar de fumar. Dejar
de fumar reduce el riesgo de padecer
de enfermedades como el cancer de
pulmon, enfisema y bronquitis. Tam-
bién reduce la probabilidad de tener
ataques cardiacos, ataques cerebra-
les y otros problemas cardiacos y de
los vasos sanguineos.

* Costo-seguridad y costo-beneficio.
La rehabilitacién cardiaca es segura,
eficaz y su costo es adecuado a las
prestaciones beneficiosas que brinda.

Para contratar espacios publicitarios dirigirse a revistacasmu@gmail.com o al tel. 2406 7957

Los programas
de rehabilifacion
cardioca esfan
disenados para
ayudar a mejorar
lo salud y @
recuperarse de un
atagque cardiaco.

Las metas de un programa de rehabili-
tacion cardiaca son diferentes para cada
paciente en particular. Cuando se instru-
mentan estas metas se considera su salud
general, su enfermedad cardiaca especifi-
ca, los factores de riesgo, las recomenda-
ciones de su médico y, por supuesto, las
preferencias personales. Estas acciones
multidisciplinarias tienden a lograr el ape-
go a un estilo de vida saludable que ha de
devolver la confianza y mejorar la calidad
de vida del paciente.

Durante la rehabilitacion cardiaca

Las primeras etapas de la mayoria de los
programas de rehabilitaciéon cardiaca, por
lo general, duran alrededor de tres meses,
pero algunas personas seguiran el pro-
grama por mas tiempo. La frecuencia de
las sesiones es de tres veces por semana
minimo, pero cuanto mas dias a la sema-
na se practique ejercicio fisico, mayor seré
el beneficio.

El trabajo fisico sera con aumentos pro-
gresivos de intensidad controlando clini-
camente al paciente. En general incluye
calentamiento inicial, trabajo en cintas
rodantes y bicicletas fijas con tiempo de
duracion variable segun el paciente y la
enfermedad que padezcan. A ello se le
agregan minutos de gimnasia general que
involucran diferentes musculos y ejerci-
cios de estiramientos.

Después de la rehabilitacion
cardiaca

Después de que el programa finalice, por
lo general, se debera continuar con la die-
ta, el ejercicio fisico y otros habitos de esti-
lo de vida saludables que se ha aprendido
durante el resto de la vida para mantener
los beneficios para la salud del corazoén.
El objetivo es que al final del programa se
tenga las herramientas necesarias para
hacer ejercicio por cuenta propia y mante-
ner un estilo de vida més saludable.

Febrero 2022



Marmoleria Las Palmas: Dedicados al disefio y produccién de mesadas, mobiliario, fachadas,
panteones, ornamentacion funebre, entre otros. Clientes de diversos puntos de nuestro pais
son testimonio de la validez de nuestro trabajo, respaldado por un funcionamiento dinamico,
teniendo en cuenta cada detalle y requisito del cliente.

®

Trabajamos marmoles, Granito negro nacional de Rectificacién de medidas y
granitos, cuarzos, sintéticos excelente calidad - Nuestro entrega sin costo dentro de
y piedras sinterizadas proveedor Aserradero Melilla Montevideo, Canelones y Maldonado

Assorate desd tu casa
097352379
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MONTEVIDEO: Marmoleria Las Palmas - Av. Gral. Rivera 3820 - Tel.: 2622 0080 - Ipalmas@adinet.com.uy
LAS PIEDRAS: Marmoleria Gale - J.Ellauri 822 - Tel.: 2364 3272 - gale.marmoleria@hotmail.com
MALDONADO: Marmoleria Abbate - Rincén esq Treinta y Tres - Tel.: 4223 7023 - marmoleriabbate@hotmail.com

www.marmolerialaspalmas.com
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TRIBUFF

Proteccion cardio y cerebro vascular

UN COMPRIMIDO DIARIO

TRIBUFF 100 mg.
30y GO comprimidos
TRIBUFF 325 mg.
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