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PREVENCION

El desafio: detectar a tiempo
el cadncer de mama

En Uruguay se confirman 5 casos por dia, una de cada 10 mujeres puede

llegar a desarrollar la enfermedad y la probabilidad aumenta con los afos

n octubre se conmemoré del Dia
Mundial de Lucha contra el Cancer de
Mama, y se informé que en Uruguay se
confirman 5 casos por dia, que una de
cada 10 mujeres puede llegar a desarrollar la
enfermedad y que la probabilidad aumenta con
los afios. El ministro Daniel Salinas destacé la
importancia del diagnéstico precoz y sefiald
que la mayoria de los casos estdn vinculados
con hébitos como el sedentarismo y las dietas
poco saludables.
El diagnéstico precoz posibilita tratamientos
mads conservadores que evitan la mastectomia
radical e implican menores dafios a nivel
fisiolégico y psicolégico en las mujeres. El
ministro afirmé que si bien 6% de los casos
puede tener origen genético, la mayoria
mantiene relacién directa con hébitos y
costumbres de la sociedad moderna, segtin la
web de Presidencia.

El cancer de mama se forma en los tejidos de la
mama, por lo general en los conductos (tubos
que llevan leche al pezén) y los lobulillos
(glandulas que producen leche). Se puede
presentar tanto en los hombres como en las
mujeres, aunque el cincer de mama masculino
es raro.

En Uruguay el cancer de mama es el més
frecuente de los canceres y la principal causa de
muerte por cdncer en la mujer.

Un diagnéstico temprano es fundamental para
el tratamiento. Y para detectarlo tenemos varias
herramientas. La primera: el autoexamen.

Para saber si algo cambi6, tenemos que conocer
la situacion previa y la situacién actual, por lo
cual debemos conocer nuestras mamas.

No existe una tnica forma de realizar el
autoexamen mamario; lo importante es buscar
la forma que resulte mejor y realizarla siempre
del mismo modo.
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Debemos hacerlo en forma mensual y
tener presente que este examen no
sustituye a la mamografia ni al control
médico anual.

1) Parada frente a un espejo en un drea
bien iluminada, observa la simetria de
las mamas, tamafio, coloraciéon de la
piel, caracteristicas de la areola y el
pezén. Busca tumoraciones o

El autoexamen se debe hacer de
forma mensual, pero no
sustituye a la mamografia

hundimientos, venas dilatadas, cambio
de coloracién, manchas, u otro tipo de
lesiones.

2) Palpa la mama desde el pezén,
recorre ambas con movimientos
circulares suaves pero profundos, sin
dejar ningtin espacio por palpar. Palpar
también ambas axilas.

3) Palpa el pezén, comprimiéndolo con
los dedos indice y pulgar, prestando
atencién a cualquier secrecién o
descamacién que pudiera presentarse.

MAMOGRAFIA. Una mamograffa es
una imagen de la mama tomada con
rayos X. Los médicos usan las
mamografias para buscar signos de
cdncer de mama en sus etapas iniciales,
a veces hasta tres afios antes de que
puedan presentarse los sintomas.

En Uruguay todas las trabajadoras
tienen el derecho a un dia libre y sin
descuento de su sueldo, para facilitar
su concurrencia a realizarse exdmenes
de Papanicolaou y /o radiografia
mamaria. Ademads, las mujeres de 50 a
69 afios se pueden hacer dos
mamografias gratis al afio segtin una
ordenanza del Ministerio de Salud
Pablica. @

Endurecimiento

Piel de naranja

Agujeritos
en la piel

Asimetria

Hendidura

Hendidura
del pezdn

Secrecion anormal

Irritacién
de la piel

Enrojecimiento
0 calor

Vena creciente

Bulto oculto
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CORONAVIRUS

Un verano diferente

Ante la llegada del verano, el Grupo Asesor Cientifico Honorario (GACH)
elaboré una guia para identificar y reducir riesgos

9 meses de haber detectado los
primeros casos de Coronavirus en
Uruguay, y justo cuando se acercan las
Fiestas y las vacaciones, se produjo un
importante aumento de casos diarios, cantidad
de enfermos activos, e incluso internaciones en
CTly fallecimientos. El 1° de diciembre, el
gobierno comunicé un ajuste en sus “perillas”, y
el Grupo Asesor Cientifico Honorario (GACH)
difundié una guia para identificar y reducir
riesgos. En épocas de mayor movilidad, es
necesario tener claro qué tipo de actividades
pueden implicar més riesgo de contagio, y
cudles podemos disfrutar con mayor
tranquilidad.
En primer lugar, los cientificos recuerdan que el
uso de las méscaras faciales, el distanciamiento

social y el lavado de manos siguen vigentes y
son fundamentales para evitar el contagio.

La guia plantea que en cualquier escenario
siempre serd mds seguro compartir dentro de la
burbuja familiar o con otra familia o amigos
muy cercanos (menos de 10-12 personas o
menos de dos o tres hogares).

El grupo de cientificos sugiere llevar todas las
actividades posibles al exterior, disminuir al
minimo los tiempos de exposicién y mantener
una interaccién social restringida.

En espacios interiores recomienda tener una
buena ventilacién y circulacion de aire, y la
menor cantidad de personas posible por
habitacién.

El gobierno decidi6 el 1° de diciembre restringir
algunas actividades (como las que se realizan
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dentro de los clubes deportivos y gimnasios) y
sefial6 que realizard una evaluacién el 18 de
diciembre. En esa fecha "se va a definir qué tipo
de fiestas tenemos y qué tipo de verano, y si
tenemos fiestas y si tenemos verano”, dijo el
secretario de Presidencia, Alvaro Delgado. "La
conducta de cada uno condiciona la salud de

todos”, subrayo.

CADA RIESGO. El GACH publicé una guia de
actividades de verano, ordenadas segtin el
riesgo que representan. Entre las calificadas
como de bajo riesgo estdn ir a la rambla, a una
plaza o comer al aire libre en un restaurante
(siempre y cuando el aforo sea el adecuado);
también ir a pescar o hacer deportes al aire
libre..

En tanto, el riesgo moderado incluye viajar en
6mnibus largas distancias, hospedarse en un
hotel, asistir a colonias de verano, comer en el
interior de un restaurante y practicar deportes
grupales en las playas.

Por tdltimo, las actividades de riesgo alto
comprenden fiestas con personas de multiples

procedencias, aglomeraciones donde los
integrantes no usen mascarilla, ir a un
restaurante mal ventilado y con mucha gente, y
hacer ejercicio en un gimnasio.

VAMOS A LA PLAYA. Si los ntimeros no se
disparan en exceso, ir a la playa en verano
estard permitido. Para hacerlo de forma
ordenada y segura, el GACH recomienda
definir y sefializar los espacios segtin su uso y
de esta forma orientar a las personas que
concurran. Estos espacios serian: la zona més
proxima al mar, zona para caminar, juego de
nifios y adultos mayores y zona de reposo.
Ademads, una zona de servicios y de deportes
claramente delimitada.

También sugieren definir pasarelas de bajada y
subida a la playa, para evitar cruces de
personas que entran y salen.

En relacién a la distancia (dentro y fuera del
agua), se mantiene la recomendacién de
mantener una distancia de al menos dos metros
del resto de las personas con las que no convive,
en todos los casos.
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NOSOTROS PODEMOS FRENAR AL COVID-19

Conductas y epidemia

:Qué determinael
avance de la epidemia?

Depende de:

01. Duracion del periodo
en que se puede trasnsmitir
el virus,

02. La cantidad de personas
con las que esté con contacto
cereano.

03. Los contagios a sus
contactos.

Aislarte reduce el tiempo de
transmision. Los contactos
dependen de vos y los contagios
de cuidarte en estos contactos.

9
@

1

NOSOTROS PODEMOS FRENAR AL COVID-19

Vos podés frenar
la epidemia

Recorcé:

01. Tapabocas, distancia,
lavado de manos, ventanas
abiertas y contactos cortos.

02. Pocos contactos por
semanay con el mismo grupo
de personas. Si ves gente de
otro grupo, que sea una vez
cada 5 dias.

083. Si estuviste en contacto
con un caso confirmado o
sospecheso quedate en tu
casay avisa a tus contactos.

Trazado de contactos

Trazado de contactos
y saturacion

Cuando se encuentra un infectado
se ubicay aisla a sus contactos
para frenar nuevos contagios. Pero
con muchos casos y contactos la
capacidad de trazado se puede ver
superada, permitiendo a la
enfermedad crecer.

Si cada infectado tuvo 3 contactos,
con 10 casos seran 30 las
personas a encontrar y aislar, Si
cadainfectado tuvo 30 contactos,
con 10 casos serdn 300 personas
aencontrar y aislar, pudiendo
saturar alos trazadores.

Tener pocos contactos semanales
determina que la capacidad de
aislamiento sea mayor que la
capacidad de COVID-19 de crecer.

D

@

:Qué hago si estuve
en contacto con una
persona infectada?

01. Aislale, incluso de las
personas con quien convivis
odeberan aislarse lodos.

02. Reconstrui tus contactos
{menos de 2m por mas de 15
min) en los 2 dias previos v la
informacién para su ubicacion.
Si tuviste algdn sintoma, parti 2
dias antes desde el inicio de los
sintomas.

03. No tengas verglienza de
avisar a tus contactos si fuiste
positivo. Es un gesto de
cuidado para las personas de
tu grupo social y sus familias,
que serd bien recibido.

03

®

¢Por qué es importante
mantener bajala
cantidad de infectados?

Con pocos infectados es mas
facil controlar el contagio y el
COVID-19 no crece.

Con muchos infectados, se
pierde la posibilidad de rastrear
los contactos y frenar los
contagios. Cada infectado
contagia a muchos mas y el
COVID-19 crece muy rapido.

Mantener pocos infectados
determina nuestro éxito en frenar
al COVID-19.

:Qué hago si estuve en
contacto conuna persona
que espera confirmacion?

01. Aislate o reduci tus
contactos al minimo posible,
y presta especial cuidado en
mantener distancia, mascara
e higiene.

02. Reconstrui tus conlactos
(menos de 2m por mas de 15
min) en los 2 dias previos.

Limita tus contactos por semana
y participa en reuniones con
protocolo.
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NOSOTROS PODEMOS FRENAR AL COVID-19

Burbujas sociales

Burbujas

Nuestros contactos se
concentran en grupos (club,
familia, licee, trabajo). Un
grupo es una burbuja cuando
se conecta muy poco con
otros grupos.

En burbujas chicas y aisladas
el COVID-19 avanza lento y
es renada por las medidas.
Engrupos grandes vy
coneclados con olros grupos,
avanza muy rapido y es dificil
contenerla.

Interactia con pocos grupos y
chicos. Podés cambiar cada
semana, pero cuidate de no
estar en varios grupos en la
misma semana.

® 6006

NOSOTROS PODEMOS FRENAR AL COVID-19

Atajos

Un atajo es un contacto entre
grupos lejanos {amigos o
familiares gue ves poco,
personas de diferentes
ciudades, trabgjos, liceos).
Los atajos aceleran mucho la

transmisén de las enfermedades

y acumulan los contagios en
pocos dias.

Contactes con grupos lejanos te

hacen un puenle que permite a
la enfermedad saltar barreras.

Evita hacer atajos con tus
contactos. Esto achata lacurvay
permite contener a la enfermedad.

Practicas saludables

¢:Coémo puedo hacer mas
segurami recreacion?

O1. Elegl actividades al
aire libre.

02, Evita participar de varios
grupos en simultaneo. Puedes
llevar el virus de un grupo a
otro sindarte cuentay
producir muchos casas
nuevos.

03. Evitd concentrarte en
espacios publicos.

04. No compartas mate, ni
vasos, ni nada que se lleve a
la boca.

¢:Coémo puedo hacer
mas seguro mi trabajo?

01. Teletrabaja, no prendas el
aire acondicionado, abri las
ventanas y evita los contactos.

02. Sedebe registrar alas
personas y tener especial
cuidado con las dreas
comunes.

03. Cada lugar de trabajo es
(inico. Se deben pensar juntos
pretocoles que mejoren las
condiciones de Lrabajo, evilen
contagios y permitan una
reaccion rapida al detectar

Cascs.

Con burbujas y sin atajos

01. S¢ conciente. Evitd
reuniones con contactos fuera
de tus burbujas habituales.

@

02. Evitd encuentros con
mas de una burbuja por
semana (esperd una semana
para reunirte con familiares
con los que no convives si
hoy Le reunisle con un grupo
de amigos).

03. Aprovecha el buen tiempo
para reunirte zl aire libre, abri
las ventanas, usé tapabocas,
evité compartir platos, vasos,
comida.

:Coémo puedo hacer
mas segura mi casa?

01. Lavate las manos al llegar,

QE' 02. Ventila los espacios.

03. Evita reuniones en
ambientes cerrados y que junten
diferentes grupos de amigos.

Aspectos de la conducta cotidiana que pueden tener un impacto significativo en la contencién de la epidemia. GACH.
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ESTUDIOS

Sextas Jornadas Académicas
Internacionales de Cardiologia

Con mas de 2000 visualizaciones, esta edicion virtual fue una oportunidad diferente para

discutir desafiantes casos clinicos de la practica diaria, con destacados especialistas

Direccién Cardiocentro

Or. Leandro Cura

CONGRESO

SEXTAS JORNADAS
ACADEMICAS
INTERNACIONALES

Cardiecestrs de (s Asociscn Espansla

Dr. Julio Martinez

El Gerente General de la Asociacién Espafiola, Dr. Julio Martinez, ofrecié la Conferencia
“Coémo las instituciones asistenciales sobrevivieron y se adaptaron en el contexto de pandemia”

ardiocentro de la Asociacién
Espafiola presenté sus Sextas
Jornadas Académicas
Internacionales, con la participacién
de destacados expertos nacionales e
internacionales.
Esta actividad académica tuvo el objetivo de
compartir una serie de casos de nuestra
prdctica diaria, que consideramos
interesantes tanto en su presentacion como
en su resolucién.
Adaptdndonos a esta “nueva normalidad”,
esta actividad fue realizada por la red, a
través de la plataforma Zoom, y transmitida

via YouTube, lo que permitié un f4cil acceso
a todos los colegas. Las sesiones estuvieron
esencialmente orientadas a la practica, con
planteo de situaciones clinicas que dieron
lugar a la participacién de los expertos y del
publico en forma activa.

El Gerente General de la Asociacién
Espafiola, Dr. Julio Martinez, ofrecié la
Conferencia "Cémo las instituciones
asistenciales sobrevivieron y se adaptaron en
el contexto de pandemia".

Las siete sesiones que integraron estas
Jornadas estan disponibles online, en el
Canal de Cardiocentro en YouTube.



https://www.youtube.com/channel/UCUHLNvsnXXXdTIU9j7PG2dQ?view_as=public
https://www.youtube.com/channel/UCUHLNvsnXXXdTIU9j7PG2dQ?view_as=public
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Segunda
Opinién Médica
en Cardiocentro

El equipo médico ofrece un andlisis del
diagndstico y tratamiento 6ptimo para
cada paciente

as patologias cardiovasculares suelen

generar gran preocupacion y estrés en

los pacientes y sus familias. La

informacién que reciben puede ser
muy compleja e incluso, en ocasiones,
contradictoria. Es por ello que Cardiocentro
inauguré su servicio de Segunda Opinién
Meédica, en el cual los jefes de servicios ofrecen
consultas particulares para el andlisis y la
confirmacion o rectificacion del diagnéstico, y
la evaluacién del tratamiento 6ptimo para
cada paciente.

Cardiocentro cuenta con las mds avanzadas
técnicas para el estudio y tratamiento de las
enfermedades cardiovasculares. En caso de
requerir otros estudios para el andlisis del
caso, el paciente puede acceder a la tecnologia
de dltima generacién que tiene el centro en las
areas de ecocardiografia, tomografia
computada y cardioresonancia.

Ante situaciones complejas y en caso de que el
médico consultante asi lo considere, el paciente
también puede optar por acceder a un Ateneo
del equipo multidisciplinario. Cardiocentro
cuenta con un Heart Team integrado por
cardiélogos intervencionistas, cirujanos,
electrofisiélogos, imagendlogos y cardiélogos
clinicos del m4s alto nivel, en una instituciéon
que suma mads de 30 afios de experiencia en el
tratamiento de las enfermedades
cardiovasculares.

JEFES DE SERVICIOS

Hemodinamia y Cardiologia Intervencionista
Prof. Dr. Ricardo Lluberas
Dr. Daniel Mallo

Cirugia Cardiaca
Prof. Adj. Dr. Leandro Cura

Electrofisiologia y Estimulacion Cardiaca
Dra. Valentina Agorrody

Imagenologia Cardiaca
Dra. Julia Aramburu
Dra. Natalia Lluberas

Prof. Adj. Dr. Gabriel Parma

Cardiologia Clinica
Dr. Oscar Bazzino

CONSULTAS
TEL. 1920 7777

Awv. Rivera 2317
www.cardiocentro.uy

CARDI?CENJ‘RO

ASOCIACION
ESPANOLA
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CAMPANA

“Un minuto para vos, hace la
diferencia para todos”

El Ministerio de Salud Publica insiste en la importancia de mantener
el esquema de vacunacion vigente como forma de estar protegidos

Uruguay | Esquema de Vacunacion

Actualizado noviembre 2020

olio
pion-Rubeo ap RP
0COCO
ep A
ple b DP
ple b ace dpa
Dob Bacteria a e
Papiloma o (VP

Existen otras vacunas y/o indicaciones de vacunas para personas en situaciones especiales, por enfermedades, exposicién laboral u otras

situaciones, que tienen recomendaciones especificas. Consultar con médico tratante.

Los inmigrantes que llegan al pafs deben adecuar sus vacunas al Certificado Esquema de Vacunacion (CEV) vigente.

(a) DPT: Difteria, Pertussis (tos convulsa), Tétano; HB: hepatitis B; Hib Haemophilus influenzae tipo b.

(b) Desde el afio 2017 no se administra la 4ta dosis de VPl a los 15 meses. Esta se dara a partir del 2021, a los 5 afios de edad.

(¢) Los nacidos después del afio 1967 que no puedan certificar 2 dosis de vacunas SRP deben iniciar o completar el esquema de vacunacién.

(d) Desde el afio 2019, en forma temporaria, la dosis de vacuna SRP de los 5 afios se administra a los 15 meses de edad.
(e) A partir del afio 2020, |a vacunacién de adultos con dT se modificé para aquellos que puedan certificar 5 0 mas dosis de vacuna antitetanica.

Por otras situaciones, consultar en la pagina web del MSP.

Ministerio
de Salud
Puablica

(f) Hasta los 15 aiios se administra en esquema de 2 dosis; a partir de esta edad en esquema de 3 dosis.
(g) La vacuna contra la gripe se administra en forma de camparia, previo al inicio de la temporada invernal, a partir de los 6 meses de edad.

1 Ministerio de Salud Publica (MSP)
lanz6 junto a la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS/
OMS) la campana de vacunacién:
“Vacunate. Un minuto para vos, hace la
diferencia para todos”.
“El objetivo de esta campafia es que cada uno
revise cudl es su situacién respecto al Plan
Nacional de Vacunaciones y actualice lo que
sea necesario, con especial énfasis en el
personal de salud, embarazadas, nifios y

adolescentes”, sefial6 el Ministerio. El
Programa Nacional de Vacunaciones asegura
el acceso universal y gratuito a vacunas para
prevenir 18 enfermedades infectocontagiosas.

EN PANDEMIA. Desde que se declar6 la
emergencia sanitaria por la Covid-19 en
marzo de 2020, muchas de las actividades de
vacunacién debieron adaptarse a ese nuevo
contexto sanitario de movilidad restringida,
para garantizar la seguridad de los usuarios y
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el personal de salud. En un comienzo se
dio prioridad a algunas poblaciones con
mads posibilidad de sufrir complicaciones
por la pandemia, al momento de asistir a
los vacunatorios. En la medida que se
fueron abriendo las distintas dreas de
actividad, desde el Ministerio de Salud
Publica se incentivé a que se retomara el
desarrollo normal del esquema regular del
Plan Nacional de Vacunaciones para todas
las edades, con especial hincapié en
aquellos esquemas que se vieron
postergados por la situacién de
emergencia, asi como la vacunacién a
inmigrantes.

El Programa Nacional de
Vacunaciones asegura el acceso
universal y gratuito a vacunas
para prevenir 18 enfermedades

Aunque a partir de esta recomendacién ha
habido un aumento en las dosis de
vacunas administradas, es importante
insistir en la importancia de mantener este
esquema de vacunacién vigente como
forma de estar protegidos frente a
enfermedades inmunoprevenibles.
Nuestro pais se ha caracterizado por tener
alta cobertura de vacunas y es bueno que
siga siendo de esta manera puesto que la
inmunizacién es un servicio esencial de
proteccién en salud que cobra especial
importancia en el contexto de la pandemia
por el virus SARS- CoV- 2. Evitar
enfermedades no sélo es bueno para la
persona, sino también para mantener una
buena posibilidad de respuesta del sistema
de salud todo.

Las vacunas que se establecen el
Certificado de Esquema de Vacunacién son
gratuitas y pueden ser recibidas en
cualquier vacunatorio tanto ptiblico como
privado sin necesidad de agenda previa.®

EMBOLIZACION
PROSTATICA

UNA SOLUCION SIN CIRUGIA
AL AGRANDAMIENTO
DE PROSTATA

« Procedimiento minimamente invasivo
realizado por radiélogos, mediante
cateterismo

. Reduce el tamano de la prostata de
forma ambulatoria

Una alternativa a la cirugia
convencional

BENEFICIOS

ANESTESIA LOCAL
ALTA A LAS 4-6 HORAS

MANTIENE LA FUNCION SEXUAL

NO PRODUCE INCONTINENCIA
URINARIA

Consultas al:
1920 7777

CARDIOCENTRO

ASOCIACION ESPAROLA

ASOCIACION ESPANOLA

PRIMERA EN SALUD

www.cardiocentro.uy

Palmar 2324, Piso 8
Sanatorio Oscar Magurno
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CARDIOLOGIA

Implante Percutaneo de Valvula Adrtica

Cardiocentro ofrece este procedimiento para los pacientes con riesgo quirtrgico

a Asociacién Espafiola en Cardiocentro

ofrece un novedoso tratamiento
minimamente invasivo para la
estenosis valvular adrtica: el implante
percutdneo, conocido como TAVI (por
sus siglas en inglés).
La sangre sale del corazén a través de la
vdlvula adrtica hacia la aorta, que es la mayor
arteria del cuerpo. En algunos casos, la vélvula
no se abre correctamente (estenosis adrtica), lo
que disminuye el flujo de sangre y hace que el
corazon se esfuerce mds para bombear. Esto
produce fundamentalmente tres sintomas, que
suelen presentarse durante el esfuerzo: mareos
o pérdidas de conocimiento, dolor en el pecho
y falta de aire. A medida que la estenosis se
vuelve mds severa, es necesario realizar una
intervencion, ya que esta patologia disminuye
la expectativa y la calidad de vida de las
personas que la padecen.
Si bien histéricamente la sustitucion de la
vélvula adrtica se hizo por cirugia tradicional,
hoy se puede realizar por via transcatéter
(Transcatheter Aortic Valve Implantation, TAVI) y
es una solucién para los pacientes
considerados de riesgo quirtrgico o
inoperables, como mayores de 80 afios de
edad, pacientes con cirugia cardiaca previa o
con enfermedades graves asociadas.
Esta técnica consiste en implantar una proétesis
biolégica, montada sobre un stent, dentro de la
vélvula enferma del paciente. La prétesis se
introduce por via percutdnea, a través de una
arteria de la pierna (femoral), de la aorta o de
la punta cardiaca, con la gufa de métodos de
imagen ecocardiogréficos y rayos X.
Esta técnica minimamente invasiva, que
permite una recuperacién mds rdpida, ha
logrado resultados tan positivos que en la
actualidad se considera practicarla en
pacientes de bajo riesgo quirtirgico, ya que ha

=

e

,
—

demostrado superioridad y /o no
inferioridad respecto a la cirugfa convencional.

RECURSOS HUMANOS Y TECNOLOGIA. El
procedimiento lo realiza el heart team de
Cardiocentro de la Asociacién Espafiola,
integrado por cardiélogos intervencionistas,
cardidlogos clinicos, imagendlogos,
anestesistas, cirujanos cardiacos y otros
profesionales que trabajan de forma integrada.
La institucién cuenta con dos angiégrafos de
ultima generacion, disefiados para adaptarse a
diversos procedimientos vasculares
intervencionistas, ofreciendo una excelente
calidad de imagen, con la menor dosis posible
de radiacion. Para obtener méds informacién o
agendar una consulta directa con los
profesionales que realizan el procedimiento, se
puede comunicar al teléfono 1920 7777. e
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INVESTIGACION

Vacuna para el VIH llega a fase tres

El 1° de diciembre se conmemoré el Dia Mundial del VIH-SIDA

na vacuna contra el VIH ha llegado a
la Giltima fase de ensayos por primera
vez en mds de 10 afios. Ahora inicia un
periodo de pruebas, que puede durar
dos o tres afios, pero la comunidad médica estd
esperanzada con que finalmente llegue.
Este virus, que si no es tratado causa el sida,
estd por cumplir 40 afios. Si bien en la
actualidad existen formacos que permiten a la
persona infectada llevar una vida normal, con
carga viral indetectable hasta ahora no hay
vacuna capaz de proteger frente a la
transmision.
Esta nueva vacuna ha sido desarrollada por la
farmacéutica Janssen, y utiliza la misma
tecnologia que ha empleado en su vacuna
contra el coronavirus (un adenovirus
modificado para que transporte al interior de
las células del sujeto el ADN de sus proteinas
mads representativas de manera que el

organismo del individuo cree anticuerpos
contra ellas), explicé el investigador Antonio
Ferndndez al diario El Pais de Espafia. El
desarrollo incluye dos vacunas y ambas han
superado los estudios de seguridad y se ha
visto que crean anticuerpos, segtn lo
publicado en la revista cientifica The Lancet.
El anterior intento de conseguir una vacuna
contra el VIH terminé en 2009, cuando se vio
que solo evitaba un 30% de las infecciones.
En Uruguay se diagnostican alrededor de 1000
nuevos casos de VIH por afio, y hay més de
13.000 personas seropositivas (siendo la
relacién de dos hombres por cada mujer).

En la actualidad los tratamientos
antirretrovirales permiten que una pastilla al
dia mantenga el virus controlado y lo reduzca
tanto que la persona infectada no puede
transmitirlo a otra y que su sistema
inmunolégico se mantenga sano. ®
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IMAGENOLOGIA

Score de calcio: un estudio para
conocer el riesgo de sufrir un infarto

ardiocentro de la Asociacién

Espafiola, a través de su servicio de

Imagenologia Cardiaca, ofrece el

Score de calcio, un estudio simple,
no invasivo y rdpido, que emite una dosis baja
de radiacién y estd destinado a cuantificar el
calcio en las arterias coronarias.

La presencia de calcio es determinante de
enfermedad coronaria y puede manifestarse
en las etapas iniciales de la enfermedad
ateroesclerética. Por lo tanto, conocer su
ubicacién y extensién es muy importante para
determinar si un paciente tiene riesgo
aumentado de sufrir un infarto.

;Como es la técnica?

El Score de calcio se hace mediante tomografia
sin contraste, limitada al térax, por lo cual no
requiere preparacion ni implica molestias o
riesgos. Se evalia la presencia de calcio en las
arterias coronarias y se cuantifica. El resultado
es una cifra, que constituye un marcador
directo de ateroesclerosis coronaria, desde
ausencia de placas calcificadas hasta
calcificaciéon coronaria severa.

(Por qué realizar un Score de calcio de
arterias coronarias?

Hasta hace unos afios, la valoracién del riesgo
cardiovascular se realizaba tinicamente de
acuerdo a los factores de riesgo
convencionales (edad y sexo, tabaquismo,
hipertension arterial, dislipemia,
sedentarismo, diabetes, obesidad,
antecedentes familiares). Y muchos pacientes
aun catalogados como de bajo riesgo sufrian
un infarto o muerte stbita.

Es por ello que surge la necesidad de un
nuevo marcador de riesgo. El Score de calcio
permite identificar aquellos pacientes que

realmente necesitan medicacién preventiva y
por otro lado -y no menos importante-
reconocer a aquellos de riesgo bajo y que no
requieren fdrmacos. En suma, es un fuerte
predictor de eventos y sirve para conocer con
mayor precision el riesgo del paciente, por lo
que permite ajustar la conducta terapéutica.

(Quiénes deberian hacerse el estudio?

Se considera apropiado hacer el estudio en
personas asintomadticas de 40 a 75 afios, que
tengan riesgo cardiovascular bajo a moderado,
segtin los factores de riesgo tradicionales.

CONSULTAS
TEL. 1920 7777

Awv. Rivera 2317
www.cardiocentro.uy
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Tratamiento minimamente invasivo

para el agrandamiento de prostata
b=

« |

tratamiento para la hiperplasia

prostatica benigna o “agrandamiento de

prostata”: la embolizacién mediante
cateterismo.
A través de su servicio de Urologia y el Centro
de Diagnéstico y Tratamiento Endovascular de
Cardiocentro de la Asociacién Espafiola, la
institucién incorporé este novedoso
procedimiento que permite reducir el tamafio
de la préstata de forma minimamente invasiva.

I a Asociacién Espafiola ofrece un nuevo

HIPERPLASIA BENIGNA. La hiperplasia
prostética benigna (HPB) es una afeccién muy
frecuente en los hombres mayores de 50 afios
de edad. El agrandamiento de esta glandula
puede provocar diversos sintomas, como
dificultad para orinar, necesidad de orinar
frecuentemente, goteo al final de la miccién y
flujo de orina débil, entre otros.

EMBOLIZACION. La embolizacién prostatica
es una técnica realizada por radiélogos
intervencionistas y urélogos, y consiste en

La embolizacion prostdtica se realiza
bajo la supervision del Proctor Dr.
Francisco Carnevale, jefe del Servicio de
Radiologia Intervencionista Hospital
das Clinicas de la Universidad de San
Pablo - Hospital Sirio Libanés.

introducir un catéter por la arteria femoral,
guiado por angiografia, para ocluir con
microesferas las arterias que llegan a esta
glandula y asf reducir su tamafio.

Este tratamiento es una alternativa cuando la
medicacion oral ya no surte efecto sobre la
afeccion y el paciente no puede o no desea
someterse a una cirugfa convencional.

Se trata de una técnica minimamente invasiva,
que se realiza con anestesia local y permite el
alta a las 4 o 6 horas, asi como retomar la vida
normal al dia siguiente.

CONSULTAS Av. Rivera 2317
TEL. 1920 7777

www.cardiocentro.uy
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PREVENCION

Diabetes: "la epidemia del siglo XX

|Il

El 14 de noviembre se celebré el Dia Mundial de esta enfermedad,

uno de los principales factores de riesgo de las enfermedades cardiovasculares

nas 62 millones de personas tienen

Diabetes tipo 2 en las Américas y

muchas de ellas no estdn

diagnosticadas, inform¢ la
Organizaciéon Panamericana de la Salud en el
marco del Dia Mundial de esta enfermedad,
que se conmemoro el pasado 14 de noviembre.
La diabetes es una enfermedad metabdlica
crénica, que se caracteriza por la presencia de
niveles altos de glucosa (aztcar) en sangre.
Con el devenir del tiempo, esto puede causar
problemas en diferentes érganos,
enfermedades cardiovasculares y ACV.
Después de comer, el organismo transforma
los alimentos en glucosa y otros nutrientes,
que pasan a la sangre. Entonces, el pancreas
produce insulina, la hormona necesaria para
que la glucosa pueda entrar a las células y sea
usada como energfa. Si la insulina no estd o el
cuerpo no la puede usar, la glucosa se acumula
en la sangre.

Existen varios tipos de diabetes, pero los mds
frecuentes son tres:

Diabetes tipo 1. El cuerpo no produce o
produce muy poca insulina. En general, se
diagnostica en la nifiez o adolescencia, aunque
puede aparecer a cualquier edad. No puede
ser prevenida y no se conoce la causa. Se trata
con inyecciones diarias de insulina, dieta con
control de la ingesta de azticares y
carbohidratos, y ejercicio.

Diabetes tipo 2. El cuerpo no produce
suficiente insulina o las células no pueden
usarla, lo que se conoce como resistencia a la
insulina. Las principales causas de este tipo de
diabetes son la mala alimentacién y falta de
ejercicio; la mayoria de las personas con
diabetes tipo 2 tienen sobrepeso u obesidad,

por lo que es una enfermedad prevenible. Se
desarrolla lentamente y al principio puede no
dar sintomas.

Diabetes gestacional. Es la diabetes que
aparece durante la gestacién y se diagnostica
con exdmenes de sangre que se hacen a todas
las embarazadas. Por los cambios hormonales
de esta etapa, las células no responden bien a
la insulina y los niveles de azticar en sangre
aumentan. En la mayoria de los casos, este tipo
de diabetes desaparece cuando el bebé nace,
aunque puede volver en otros embarazos y la
mujer es mds propensa a desarrollar diabetes
tipo 2.

Esta enfermedad, si no esta debidamente
controlada y tratada, puede tener importantes
consecuencias a largo plazo. Las personas con
diabetes deben chequear sus niveles de
glucosa, tener una alimentacién balanceada y
saludable, limitando la ingesta de aztcares, y
hacer ejercicio con regularidad. El médico
indicard en cada caso si requiere inyecciones
de insulina u otra medicacién.

Sintomas

. Tener mucha sed y hambre

. Sentirse cansado a toda hora
. Perder peso

. Orinar con mayor frecuencia

v
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Embolizacidn de miomas uterinos

El servicio de Ginecologia de la Asociacion Espafnola y Cardiocentro

ofrecen un novedoso tratamiento endovascular para los miomas

os miomas o fibromas uterinos son miomas y desvascularizarlos, logrando una
tumores benignos que crecen en la pared gradual disminucién de su tamafio.

del ttero, y suelen aparecer en mujeres

en edad reproductiva, entre 30 y 50 afios. o
Se estima que mds de la mitad de las mujeres Beneficios
desarrollan este problema a lo largo de su vida.

Cuando los miomas aumentan su tamafio y son Técnica minimamente invasiva
sintomdticos deben ser tratados. Evita la extirpacion del iitero
Tradicionalmente el abordaje se ha hecho por Tiene una recuperacion mds rapida y menos
cirugfa convencional y endoscépica, pero en los dolorosa

altimos afios cobré relevancia un tratamiento Se realiza con anestesia raquidea o peridural
minimamente invasivo, con excelentes Permite el alta en 24 horas

resultados: la embolizacién.

EMBOLIZACION. El servicio de Ginecologia

de la Asociacién Espafiola y Cardiocentro CONSULTAS
ofrecen un novedoso tratamiento endovascular TEL. 1920 7777
de los miomas, la embolizacién. Es una técnica

realizada por radiélogos intervencionistas y

ginec6logos, que consiste en introducir un

catéter por la arteria femoral (en la ingle),

guiado por angiografia, para ocluir con

microesferas las arterias que llegan a los "ESPAROLA.

CATETER

MIOMA ARTERIA
UTERINA
ARTERIA
FEMORAL

'f

Fuente: Sociedad de Radiologia Intervencionista

Awv. Rivera 2317
www.cardiocentro.uy
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iFelices Fiestas!

De corazon les deseamos unas muy felices fiestas.

Cuidémonos entre todos para tener un 2021
con salud y prosperidad.
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CARDIOCENTRO EN RADIO SARANDI

El cuerpo médico de Cardiocentro de la Asociacién Espanola tiene un ciclo sobre

salud cardiovascular en el programa “Las cosas en su sitio”, de Radio Sarandi.

Aqui compartimos la ultima entrevista emitida.

CLAVES PARA CUIDAR
EL CORAZON

El Prof. Dr. Ricardo Lluberas estuvo en
Radio Sarandi para hablar de prevencién y
control de las enfermedades
cardiovasculares.

Sefial6 que los uruguayos “nos estamos
cuidado més”. “El Uruguay ha mejorado en
cuanto a determinados indicadores.
Tenemos numerosos factores de riesgo
coronario, que son el tabaquismo, la
hipertension, la diabetes, el colesterol, la
obesidad. El tabaquismo y el colesterol han
bajado significativamente en Uruguay, y eso
ha redundado en beneficios para la salud
cardiovascular”, indico.

Por otra parte, subray6 que “hay que llamar
la atencién sobre la necesidad de que la
gente consulte oportunamente cuando lo
necesita”. “Es muy importante el
tratamiento precoz del infarto. El tiempo es
musculo, y el misculo es vida”.

Respecto a los controles y estudios que se
puede hacer una persona para conocer el
estado de sus arterias coronarias, sefialé que
lo mds sencillo pero fundamental es tener un
control médico clinico periédico y que
incluya estudios sencillos de laboratorio,
como por ejemplo los lipidos sanguineos, la
glicemia, la funcioén renal. Si hay sospecha
de enfermedad vascular coronaria, puede
apelarse a métodos no invasivos, como la
ergometria cldsica, el ecocardiograma de
stress o los estudios de perfusién por
radioisétopos, y el Score de Calcio, que es
estudio anatémico de las coronarias por
tomografia computada.

Todos estos estudios pueden ser realizados
en la institucién y su utilizacién depende de
la condicién del paciente y la indicacién que
el cardiélogo clinico haga en cada
circunstancia.

@ ESCUCHE AQUI LA ENTREVISTA
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Sanatorio Oscar Magurno, Piso 8 - Palmar 2324
Av. Rivera 2317
Montevideo 11200, Uruguay

Hemodinamia y Cardiologia Intervencionista
Tel. 1920 7777 hemodinamia@cardiocentro.uy

Cirugia Cardiaca
Tel. 1920 7100 cirugia@cardiocentro.uy

Electrofisiologia y Estimulaciéon Cardiaca
Tel. 1920 7109 electrofisiologia@cardiocentro.uy

Imagenologia Cardiaca
Tel. 1920 7108 imagen@cardiocentro.uy

Centro de Diagnéstico y Tratamiento Endovascular

Tel. 1920 7777 cedite@cardiocentro.uy

Urgencia Stroke
Tel. 1920 8888

www.cardiocentro.uy

Realizacién: Mariana Alvarez Aguerre
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