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Tu proteccion frente
a enfermedades mayores

Seguros Banreservas le brinda la oportunidad de contar con

un apoyo financiero que permite afrontar cualquier situacion

de enfermedad o accidente catastrofico, sin tener que comprometer

el futuro econdmico de los demas miembros de su familia,

ofreciéndole la ventaja de obtener y/o aumentar de manera personal

su cobertura para estos casos especiales, sin importar que la misma Seouros de Personas

esté 0 no incluida en su plan de seguro de salud. 1, :‘:ch B&n Reserlfas
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PORQUE UN PADRE

TIENE QUE ESTAR PARA LOS SUYOS,
NOSOTROS EN CEDIMAT ESTAMOS PARA TI.

"LAN EJECUTIVO
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€ditorial

Es tiempo de cuidar tu salud

or miltiples razones, la
vida modema genera
un alfo nivel de estrés
en nuestras vidas, que
debe ser manejodo ade-
cuadamente pues de lo
contrario, puede afectar nuesfra so-
lud fisica y mental. Para reducir o
eliminar ésfe y ofros factores y com-
porfamientos de riesgo, es nece-
sario adoptar medidas desfinadas
a preservar la salud, mantenernos
sanos y en BIENESTAR.
la prevencion de la salud no es
un tema de moda. Por afios los
especialistas han mostrado  gran
preocupacion por crear un modelo
de salud sustentable que lleve a un
cambio de actitud y a la adopcion
de estilos de vida mas saludables.
En la busqueda de una atencién
oportuna e integral, en CEDIMAT
fenemos como objetivo promover
el buen estado de salud, por lo
cual, hemos ampliado nuestros
servicios para cubrir necesidades
especificas orientadas a prevenir
y/o controlar padecimientos pre-
existentes. En adicién a nuestro re-
conocido Plan Ejecutivo, hemos in-
tegrado nuevos planes especiales:
Plan Ejecutivo para Diabéticos,
Plan Ejecutivo Ginecolégico y Plan
Ejecutivo Cardiovascular.  Asimis-

mo, dependiendo de la condicion
de salud y ofros factores, nuestros
especialistas podrian recomendar
exémenes adicionales a los inclui-
dos en nuestros paquetes de so-
lud. Para esto, contamos con los
equipos mds avanzados del pas,
el Caribe y Centroamérica.

En esta segunda enfrega de
BIENESTAR, le ofrecemos infor-
maciones y recomendaciones
de interés sobre como prevenir
fracturas, el cuidado en el uso
de la sal, la imporfancia de pro-
feger los ojos, cuando visitar un
urélogo, nuevos paradigmas en
el drea ginecoldgica, asi como
una valoracion referente a las en-
fermedades congénitas y su diag-
ndstico y prevencion.

Estamos comprometidos con la
salud y el bienestar de todos nues-
fros pacientes y de la poblacion
en general, por eso en cada uno
de nuestros servicios ponemos a
su disposicion los equipos vy las
técnicas mas vanguardisfas, com-
plementado por el mejor frato hu-
mano vy alto senfido de compromi-
so de nuestro personal, lo que nos
hace un centro que no sélo brinda
salud sino también franquilidad,
seguridad y bienestar al paciente
y su familia.

Milagros Urefia
Directora General
CEDIMAT
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Las respuestas a

10 preguntas

Pueden indicarnos

la armonia que tenemos
y si es necesario la
busqueda de ayuda.
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os criterios para definir salud
mental tienen dos dimensiones:
externos e infernos o subjefivos.
Los externos estén definidos por
la armonia del individuo con la so-
ciedad en que vive, entendida esa

sociedad como la normatizada  por
una ética social y en respefo a la
persona y al bien coman.

En cuanto al criterio interno o sub-
jetivo entendemos como salud men-
tal que el sujeto logre una armonia

interna consigo, basado en logros
reales y el alcance del individuo,
esto es la mejor vacuna confra las
depresiones v las frustraciones para-
lizantes que restan energia al disfru-
fe de la vida.

K

“UN AUTO - EXAMEN SOBRE LA SALUD MENTAL ESTARIA BASADO EN LAS SIGUIENTES PREGUNTAS”

~

1 A esta altura de mi vida, ¢me siento motivado a se-
guir hacia delante y dispuesto a aprender de los erro-
res y malas experiencias?

2 ;Redlizo un frabajo que domino y me siento cémodo?

3 En cuanto a mi vida sentimental, éestoy tranqui-
lo y en armonia bésica, sin relaciones tormentosas y
conflictivas?

4 ;Soy capaz de disfrutar del tiempo libre que me per-
mite descansar, relajarme, botar el estrés del trabajo y
de las presiones normales del diario vivir?

5 ;Vivo sin temores y ansiedades paralizantes, que me
impiden enfrentar los retos de cada dia y aprendo de
las cosas que me salen mal sin entregarme a pensa-
mientos negativos que me impiden seguir adelante?

6 ;Estoy libre de vicios y adicciones que me esclavizan
en detrimento de mi salud y de mi capacidad produc-
tiva, tales como drogas, alcohol, juego compulsivo en
casinos, entre otras?

7 iMantengo relaciones armoniosas con mis seres que-
ridos, vecinos, amistades, compaiieros de trabajo?

8 ;Soy estable en mis lazos afectivos y en los proyectos
que realizo (estudios y trabajo)?

Q :Tengo un suefio nocturno suficiente y reparador;
despierto descansado y fresco por las mafanas?

10 ;Pienso que la vida vale la pena y encuentro sen-
tido a vivir o soy propenso a pensamientos de auto-
destruccién?

)

Una respuesta negativa o positiva a
esfas preguntas lo guia sobre la nece-
sidad de buscar ayuda psicologica o
psiquidtrica. Mienfras mas pronfo  lo
haga, puedo evitar males mayores,
pues no ir a fiempo conduce a mayor
deterioro de la salud mental, lo cual se
puede manifestar fambién en compli-
caciones de la propia salud fisica en
forma de las llamadas somatizaciones
y enfermedades psicosomaticas.

Un buen consejo para mantener una

buena salud mental es detectar a tiem-
po signos vy sintomas relacionados con
las preguntas que hemos propuesto y
buscar ayuda femprana para poner re-
medio cuando todavia no se han pre-
sentado las complicaciones  propias
de cada caso.

Se da el caso también en que la
salud mental es alterada por factores
genéticos, heredofamiliares y biologi-
cos que impactan de manera negativa
sobre los neurotransmisores o jugos ce-

rebrales, donde lo ambiental no es tan
determinante, y donde el seguimiento
del psiquiatra con medicamentos es
fundamental y a veces para foda la
vida, ya que son enfermedades que no
se curan sino que se controlan.

Tal es el caso de la esquizofrenia, el
trasforno bipolar (conocido antes como
maniacodepresivol, el trastorno depre-
sivo mayor, entre ofros casos, los cua-
les serdn tratados en ofras ediciones de
Bienestar.



Mujer

Dr. Eleazar Santana Ginecélogo — Oncélogo @ Clinica Integral de la Mujer ® CEDIMAT

Nuevos paradigmas

de la consulta gineco

a visita al ginecdlogo es una de

las mas importantes herramientas

con la que cuenfa la mujer, en

cualquier época de su vida, para
conservar su salud infegra.

Este enunciado fan confundente se
demuesfra por la influencia cada vez
mayor del ginecdlogo en todos los as-
pectos del cuidado integral de la mujer,
lo que confribuye de manera eficaz en
la calidad de vida de las pacientes.

Hoy en dia existe la consulta gineco-
lbgica pedidtrica, de la adolescente, de
la mujer adulta y de la peri y posmeno-
pausica. Son los nuevos paradigmas.

En la ginecologia pedidtrica se pon-
dré atencién a trastornos congénitos de
genifales, infecciones, tumoraciones y
vacunas.

En las adolescentes, los aspectos
fundamentales a evaluar son estilos de
vida, hdbitos alimenticios, téxicos, in-
fecciones de transmision sexual, orien-
facion sobre el embarazo v sus riesgos
a esta edad, planificacion familiar y
vacunas.

En la mujer adulta joven la gineco-
logia brinda consejos en planificacion
familiar, infecciones de transmision
sexual, cifologias exfoliativas (papani-
colau), facfores de riesgo en pafolo-
gias tumorales, deteccién femprana de
patologias  funcionales  (anovulacion,
resistencia a insulina) y fumorales (quis-
tes ovarios o tumores sélidos, fibromas)
e inferfilidad.

En la mujer adulta mayor, perimenc-
pausica y posmenopdusica, énfasis en
la prevencion y diagnésticos precoces
de canceres ginecologicos.

En la Clinica Integral de la Mujer de
CEDIMAT se cuenta con todos los avan-
ces en la tecnologia de punta, para
ofrecer los estudios imagenolégicos
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El més reciente servicio es el
Plan Ejecutivo Ginecologico,
el cual consiste en una evaluacién
completa enfocada en la prevencién
bésica de todos los problemas

de salud relacionados a la esfera

ginecolégica”.

(sonografias de cuarta generacion, fo-
mografias, resonancias, mamografias,
densitometrias y medicina nuclear).
Tombién, los estudios funcionales
(laboratorio clinico, hormonales, mar-
cadores tumorales), citopatologia (des-
de la convencional hasta esfudios por
congelacién e inmunohistoquimical,
ast como fambién estudios endoscéd-
picos (histeroscopias y laparoscopias
avanzadas| y biopsias de mamas. Se
ofrecen, por igual, los servicios espe-

Ogico

F=

S

cializados de apoyo en las demds es-
pecialidades.

Nuestro més reciente servicio es el
Plan Ejecutivo Ginecolégico, el cual
consiste en una evaluacion completa
donde nos enfocamos en la prevencion
bésica de todos los problemas de salud
relacionados a la esfera ginecolégica.
Constituyendo punto de referencia en
el servicio ginecoldgico y con vision de
frascendencia infernacional en el cui-
dado de la salud femenina.
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PARA PREVENIR EL CANCER DE MAMA
SeNaSa 1 rRecomienpa

® Alimentarse de forma adecuada.

® Visitar al médico de forma periédica.
® Practicar ejercicios de forma moderada.

® Hacer una revisién manual o auto-exdmen de ambas mamas.

El examen de las mamas debe hacerse por lo menos una vez al mes. Luego de pasada la
menstruacion lo mas recomendable es hacerlo 2 o 3 dias después. Si se encuentra en el

periodo menopéusico, es importante elegir un dia de forma especifica durante cada mes
para hacer el auto-examen.

. Seguro Nacional de Salud
e Pueslia ganancia e T salud



Dr. Miguel A. Montalvo Batista Gineco - Obstetra y Perinatélogo con entrenamiento en el manejo de la menopausia.

Clinica Integral de la Mujer de CEDIMAT

a menopausia es la  desaparicion de-

finitiva de la menstruacion por causas

hormonales acomparfiada de algunos

signos y sinfomas. A medida que la
mujer entra en edad los ovarios pierden su
capacidad para ovular y producir las hormo-
nas que regulan la menstruacion. La ausencia
de hormonas puede ser de origen quirGrgi-
co, debido a la extirpacion de los ovarios, o
ferapéutico, provocado por fratamientos con
quimio o radioferapia.

Cuando la mujer se aproxima a los 50 afios
sus ovarios dejan de producir estrogeno y pro-
gesterona, provocando como consecuencia la
desapariciéon de la menstruacion.

la edad promedio en que esfo ocurre estd
comprendida entre los 47 v 51 afios, sin em-
bargo, se ha comprobado que tanfo la edad
de inicio como los sintomas tienen relacion
genética, por lo que la historia clinica de la
madre es importante para predecir como serd
la menopausia de sus hijos. Cuando ocurre
anfes de los 40 afos se llama menopausia
precoz.

los signos y sintomas pueden empezar
hasta dos afios anfes de que desaparezca
la menstruacién y - persistir durante uno o dos
afios después, por lo que al periodo anferior
y posterior se le llama perimenopausia o cli-
materio. Enfre los sinfomas mas frecuentes se
encuentran los sofocos u oleadas repentinas
de calor, caracterizados porque se producen
aln cuando la mujer se encuentra en un am-
biente fresco.

Ofros sinfomas y complicaciones frecuentes
son la alteraciéon del estado de énimo, la re-
sequedad y adelgazamiento de la piel, la dis-
minucién del vello pibico, la disminucion del
pelo, las molestias e irritacion vulvovaginal

con las relaciones sexuales, debido a la rese-
quedad de la mucosa vaginal; la inflamacion
del meato urinario con aparicion de cistitis
postcoito, la pérdida de la masa ésea y el
incremento de las enfermedades cardiovascu-
lares, entre ofros.

UNA ETAPA NATURAL

la pérdida de la masa ésea empieza en la
mujer de manera paulatina a partir de los 35
afios y se incrementa en forma significativa
fras la menopausia. El adelgazamiento de los
huesos debido a esta condicion puede pro-
vocar osteoporosis, que es la complicacion
mds imporfante de la menopausia, ya que
condiciona al aumento del riesgo de fractu-
ras, sobre fodo de los huesos de la cadera
y el femur.

Evitar la menopausia es imposible pues se
frata de una etapa natural en la vida de todas
las mujeres; sin embargo, existen medicamen-
fos que sirven para aliviar sus sintomas y com-
plicaciones, asi como recomendaciones para
prevenirlos.

la Terapia Hormonal de Reemplazo (THR)
es uno de los recursos principales para su
fratamiento; no obstante, no debe ser imple-
mentada sin una evaluacion médica rigurosa
y especializada que incluya el sistema cardio-
vascular y las mamas.

Desde el punto de vista de prevencion, la
principal recomendacion es llevar una vida
sana desde la adolescencia, evitando la in-
gesta de alcohol, el uso de tabaco y drogas,
esfableciendo una rutina diaria de ejercicios
fisicos, consumiendo alimentos ricos en calcio,
entre ellos los derivados lacteos y complemen-
fando la diefa con suplementos de calcio y
vitamina D3 al llegar a la perimenopausia.



Evitar la menopausia es imposible,
pues se frata de una etapa natural en la
vida de todas las mujeres; sin embargo,
existen medicamentos que sirven para
aliviar sus sinfomas y complicaciones, asf
como recomendaciones para prevenirlos.
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\\, Para nosotros tu salud
es lo mas importante

En ARS Palic queremas fomentar el autocuidado a través de actividades
de informacion y educacion que refuercen la preocupacion
y lleven a la accion.

Pioneros en Programas de Prevencion y Promocion destinados a desarrollar
actividades educativas y jornadas de salud que promueven estilos de vida
saludables en cada familia dominicana.

Acércate a nosotros y te daremos la atencidn
que necesitas en todo momento.

3 ﬂh {i 3 = ARS Palic Salud )

iEstamos en ti dia y noche!
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Tema de Portada Dr. Eduardo J. Bon R. Gastroenterélogo — Endoscopia — Diagnéstica y Terapéutica ® CEDIMAT

Una batalla

| cancer colorectal consiste
. en el crecimiento descontro-

lado de células anormales en
e €50 parte del intestino. Estas
pueden invadir y destruir el tejido
que se encuentra a su alrededor. Si
penefran en el tforrente sanguineo o
linfatico, pueden extenderse a cual-
quier parte del organismo y producir
dafios en ofros érganos. A esfe pro-
ceso de expansion se le denomina
metdastasis.

Aproximadamente més del Q0 por
ciento de los tumores malignos son
adenocarcinomas. Esfos son tumores
que se producen en las células glan-
dulares que recubren el inferior del
colon y del recto.

El céncer de colon es la segunda
causa de muerte por céncer después
del de pulmén en hombres y mamas
en las mujeres.

Estadisticamente, entre un 22% vy
un 36% de los casos se presentan
avanzados, en los mismos el indice
de supervivencia ronda a cero.

En Repiblica Dominicana se produ-
cen fres mil nuevos casos por afo. La
mortalidad inducida por este cancer es
de 10 muertes por cada 100 mil habr-
tantes, con tendencia de aumento.

Las personas a las que se les ha
detectado el cancer en una etapa
inicial, la tasa de supervivencia a
cinco afios es de un 0%, sin em-
bargo solo un 37% es diagnostica-
do en esta etapa.

Si el cancer se ha diseminado a 6r-
ganos o ganglios linféficos cercanos,
la tasa de supervivencia disminuye a
un 65 por ciento. Y si se ha extendido
a organos distantes, la tasa a cinco
afios es de un ocho por ciento.
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contra el tiempo

e

LOS FACTORES DE RIESGO

las causas exactas del cancer colorectal no son conocidas, aunque
muchos estudios han demostrado que existen una serie de factores que
incrementan el riesgo de padecer esta enfermedad:

® Edad: Esfe tipo de cancer suele ser més frecuente entre aquellas per-
sonas que rondan los cincuenta afios o con mas edad.

* Predisposicion genética: Historial personal o familiar de pélipos o de
cancer de colon. Existe una condicién llamada poliposis familiar que
consiste en la formacion de cientos de polipos en el colon y recto. Si
no son frafados, pueden conducir a un céncer.

e Enfermedades inflamatorias infestinales previas: Los enfermos de co-
litis ulcerosa con una evolucion de 7 a 10 afios presenfan un riesgo
aumentado de cancer colorectal. Y los pacienfes con enfermedad de
Crohn tienen un riesgo 20 veces mayor de generar céncer colo-ectal.

* Historia personal de otro tipo de cénceres: En aquellas mujeres que
hayan padecido de cancer de fero, ovario o mama, esfén aumenta-
das las posibilidades de sufrir cancer de colon.

* Habito de vida sedentaria: Llevar una vida sedentaria se ha compro-
bado en numerosos estudios que favorece la aparicion de cancer.

* Dietas con poca fibra, frutas y verduras y demasiadas grasas son
per]udicio|es. Los carofenoides, sustancias que se encuentran principal-
mente en frutas, verduras y horfalizas, tienen muchas funciones benefi-
ciosas como la lucha contra la formacién de estos tumores y el refuerzo
del sistema inmune.

* Consumo de tabaco: Los fumadores tienen el doble de posibilidades
de desarrollar el céncer de colon.




LOS SINTOMAS

6‘ la tasa de supervivencia a cinco anos
es de Q0 por cienfo en personas que
han tenido una deteccién femprana
del cancer colorectal.

EL DIAGNOSTICO

Para el diagnéstico del céncer colorectal se utilizan los
siguientes métodos:

® Hemocultivo o sangre oculta en heces

e Tacto rectal

* Videocolonoscopia

Cuando se produce sintomatologia, el cancer colo-
recfal suele estar avanzado y las posibilidades de
supervivencia son muy escasas. Por este motivo, es
fundamental un diagnostico precoz basado princi-
palmente en la pérdida de sangre en heces.

LOS PACIENTES PUEDEN PRESENTAR
ALGUNOS DE ESTOS SINTOMAS:

e Cambio en los hdbitos intestinales: diarrea, es-
frefiimiento o estrechamiento de los excrementos.
e Sensacion de fener que evacuar que no se alivia
al hacerlo.

® Sangrado rectal o en los excrementos.

® Debilidad, cansancio y disminucién del apetito.
Estos sintomas se dan cuando el céncer esta muy
avanzado.

® Masa tumoral. Cuando el tumor estd muy de-
sarrollado puede detectarse la masa en una pal-
pacion.

® Dolor célico, sensacién de plenitud o molestia
indefinida, a veces difusa y ofras veces localiza-
da. Cuando se produce un cuadro de obstruccion
puede darse dolor debido al estrechamiento que
se produce en el intestino. También el dolor se
ocasiona debido a las infiliraciones perirectales
de las estructuras nerviosas.

RECOMENDACIONES PREVENTIVAS

Al no conocerse realmente la causa especifica de este
cancer, no puede prevenirse, aunque si se puede ac-
tuar eficazmente con diagnéstico temprano.

Se pueden defectar pélipos en sus primeras efapas vy
extirparlos para evitar la posible formacién de células
cancerosas.

las personas pueden disminuir o variar aquellos facto-
res de riesgo que puede cambiar, como los siguientes:

* Mantener una actividad diaria moderada ayuda a
disminuir la probabilidad de tener céncer.

* |levar una dieta con bajo contenido en grasas, rica
en verduras v frutas previene a la formacién y crecimien-
fo de este cdncer.

* Dejar de fumar. El tabaco influye en la formacion de
muchos fipos de cancer. Los hombres fumadores tiene
un 34 por cienfo de posibilidades de padecerlo, y las
mujeres fumadoras un 43 por cienfo.

® Beber alcohol de manera moderada.

® En cuanfo a los facfores genéticos predisponentes,
lo que pueden hacer las personas que los tengan es
acudir frecuentemente a revisiones endoscopicas.

bienestar * JUNIO 2010 |5



Prevencodn

Dra. Catherine Scheraldi Medicina Interna - Endocrinéloga ® Plan Ejecutivo CEDIMAT

Prevenga las

FRACTURAS

| hueso es un érgano vivo que es reemplazado
. de manera constante. Hay células llamadas os-

teoclastos que remueven el hueso viejo y ofras
b células, los osteoblastos sustituyen el hueso remo-
vido. El control de estos ciclos es complicado y no vamos
entrar en estos particulares, sino decir que hay muchas
hormonas y proteinas que lo controlan.

El pico de la masa ésea se hace en la década de los
veinte y por ende la importancia de una ingesta ade-
cuada de proteina y calcio en la nifiez. De hecho, hay
algunos que llaman a la osteoporosis la enfermedad pe-
didtrica que se presenta en la vejez.

Comenzando de este tiempo se pasa muchos afios
manteniendo la masa éseq, es decir, la cantidad de hue-
so que es removido es reemplazado por los osteoblastos
y en la década que comprende los cuarenta aiios, las
células que forman los huesos se vuelven menos eficien-
tes y las que remueven el hueso permanecen normales,
entonces hay un déficit en la masa 6sea que produce la
osteoporosis.

La razén por la cual la osteoporosis es mas frecuente
en las mujeres es que el estrégeno ayuda mantener las
dos células sincronizadas y después de la menopausia,
cuando disminuye el nivel de la hormonag, las células
que forman el hueso son mas lentas que aquellas que
reemplazan el hueso.

Entre cuatro a cinco afios antes de la menopausiq, la
mujer pierde entre 0.5 a un uno por ciento de mineral
éseo anual y con ésta puede aumentar de uno a tres por
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ciento anual, por cinco a 10 aiios; luego disminuir nueva-
mente a uno por ciento anual.

éQUE ES LA OSTEOPOROSIS?

Es un trastorno esquelético caracterizado por masa ésea
baja y deterioro en la microarquitectura ésea con un con-
secuente incremento en la fragilidad del hueso y suscep-
tibilidad a las fracturas.

Otra enfermedad que es similar y frecuente es la os-
teomalacia. Es una enfermedad esquelética donde la
mineralizacién del hueso es defectuosa. Hay diferentes
causas que usualmente son hereditarias, pero las que son
provocadas por el estilo de vida son la deficiencia de la
vitamina D y la minima exposicién al sol.

éCéMO PODEMOS PREVENIRLA?

Es importante tener una buena ingesta de calcio durante
toda la vida, comenzando en la nifiez. Si la ingesta de
calcio es deficiente en esta edad, el pico de masa ésea
serd menor y entonces cuando se estd en la etapa de
perder el hueso, se llegara al umbral de fracturas mas
joven.

La recomendacién para la ingesta de calcio diario es:

Edad 1-3 3-5 5-6 12-15 >16 Menopausia
anos anos afios  afos afos

Masculino 500mg 800mg 800mg 1,200mg 1,000mg ----------------

Femenino 500mg 800mg 900mg 1,000mg 800mg 1,500mg




La recomendacién de exposicién al sol es entre 10-20 minutos
diarios sin protector solar, para que la vitamina D pueda ser fabri-
cada en la piel. ¢

El ejercicio también es importante para fijar el calcio en los huesos.
Los ejercicios que ayudan son las pesas. En la nifiez se debe de ser
cauteloso con las pesas, pero podemos comenzar a la edad de nue-
ve aiios ufilizando las que no son excesivamente pesadas.

¢COMO SE DIAGNOSTICA?
Usualmente por la densitometria ésea. Como la osteoporosis es ¢
asinfomdtica es importante realizar esta prueba, la recomendacién ¢
es comenzar a la edad de 60 afios a menos que haya factores de
riesgo como la menopausia precoz, hipertiroidismo, uso crénico Y
de esteroides o algunos anticonvulsivos, uso excesivo de alcohol,
dieta baja en calcio o vitamina D o malabsorcién.
Muchos médicos no esperamos a 60 afios. En el caso de la mujer
es recomendable iniciar a la edad de la menopausia.

¢CUAL ES EL TRATAMIENTO? >
En la actualidad existe una amplia variedad de medicamentos para
mejorar la densidad ésea. El mejor siempre es prevenir, se debe re-
calcar que el calcio en la dieta es mas efectivo que en las pastillas.

Es importante preguntar al endocrinélogo cuénto calcio se absor-
berd de las pastillas que estd tomando y cuantas pastillas necesita
segun la dieta que se lleva.

Si esto no es suficiente, use farmacos para aumentar la fijacién
del calcio en el hueso. Hay algunos casos donde se trata de preve-
nir la osteoporosis con farmacos y no esperar a llegar a la osteo-
porosis, si el riesgo de fractura es mayor.
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La razén por la cual la
osteoporosis es mds frecuente
en las mujeres es que el
estrégeno ayuda mantener
las dos células sincronizadas
y después de la menopausia,
cuando disminuye el nivel de
la hormonaq, las células que
forman el hueso son mas
lentas que aquellas que lo
reemplazan el hueso”.
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La importancia del cuidado

DE LOS OJOS

inco son los sentidos que nos ayudan a intercambiar con todo lo que nos rodea. Sin embargo,
dependemos de la vista mas que de ningin ofro para movernos en esfe espacio.
En una fraccién de segundo los ojos nos dan informacion acerca de la fextura, forma, color y
famafio de los objefos. Proporcionan informacion acerca de a qué distancia estd, si estd en movi-
miento o si se nos acerca o aleja. Los ojos proporcionan datos constantes que ayudan a entender el mundo
que nos rodea.

Es un 6rgano pequefio pero estructuralmente complejo. En colaboracién con los sistemas nervioso y mus-
cular continuamente captamos mensajes a los que reaccionamos. Ademas, los ojos tienen la capacidad de
adaptarse a los cambios del entorno. Se adectan para que se nos facilite movernos por una habitacién casi
a oscuras o bajo una luz solar brillante.

¢EN QUE CONSISTE UNA CONSULTA OFTALMOLOGICA?
Una consulta suele comenzar con un examen de la agudeza visual. En éste se mide la vision de lejos v de
cerca, comprobando si requiere correccién con espejuelos. A contfinuacion se efectia un examen ocular ge-
neral, que comienza con la medicién de la presién intraocular. La cifra que obtenemos nos ayuda a descartar
el glaucoma, que es una de las primeras causas de ceguera en Repiblica Dominicana y del mundo.
Posteriormente se realiza la revision de las estructuras de la parte anterior y posterior del ojo. En caso ne-
cesario, se insfilan gotas para la dilatacion pupilar, de forma que se pueda valorar el fondo del ojo con més
detalle. Se debe tener en cuenta que estas gotas fardan entre 20y 40 minufos en hacer su efecto y que su efecto
desaparece aproximadamente a las 12 horas siguientes.
En caso de que al final de la consulta se indique realizar algin procedimiento quirirgico, se le debe in-
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Dr. Remberto M. Escoto PhD FEBO Oftalmélogo Cirugia de Vitreo - Retina @ Uveltis - Diabetes Ocular

formar al paciente de la técnica mas adecuada, resultados
previstos y posibles riesgos.

;CUALES SON LAS AFECCIONES QUE MAS FRECUENTE-
MENTE AFECTAN A LOS OJOS?

las afecciones mas frecuentes son los errores refractivos. Se
refiere al cambio de direccion de los rayos luminosos para
enfocar la luz que procede de una imagen. Estos incluyen
el astigmatismo, miopia, hipermefropia y presbicia.

El astigmatismo es un problema en la curvatura de la cor-
nea, lo que ocasiona visién borrosa, sobre todo para lejos.

Para que podamos captar una imagen con claridad, ésta
debe formarse de manera directa sobre la refina. Si se for
ma por delante, da lugar a la miopia. Esto causa que no
se vea bien de lejos, pero con claridad de cerca. Si por el
confrario la imagen se forma detras de la retina, la condi-
cién se denomina hipermetropia. la consecuencia es que
sea dificil de ver con claridad los objetos cercanos, pero los
lejanos se ven bien.

la presbicia se inicia a partir de los 40 afios.  Se mani-
fiesta por la pérdida de nitidez para ver de cerca. Lo que
mas suele notarse es la dificuliad en la lectura. Estd causa-
da por una disminucién en la capacidad del cristalino para
poder enfocar los objetos proximos. La fendencia natural es
a progresar conforme los afios de la persona.

Todos los errores refractivos se solucionan con lentes de
correccion -espejuelos o lentes de contacto-. Con excepcion
de la presbicia, la cirugia con laser es también una forma
de corregirlos. En este caso, se trata de un procedimiento
invasivo que si estd bien indicado, se puede lograr un buen
resulfado.

La més comin de las enfermedades oculares es la con-
juntivitis. Se trata de una inflamacién de la superficie ocu-
lar. Aunque, afortunadamente la mayoria de los casos se
resuelven sin consecuencias para la vision, en ocasiones
puede estar ocasionada por gérmenes que requieren de
una mayor atencion.

Existen ofras enfermedades que son mucho mas severas
y pueden ocasionar peligro para la visién. Dentro de éstas
destacan las infecciones como la toxoplasmosis o las enfer-
medades degenerativas de la refina.
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Prevencon

¢ES POSIBLE QUE LAS ENFERMEDADES GENERALES OCA-
SIONEN DANO OCULAR?

Puede ocurrir que una afeccion de los ojos sea consecuen-
cia de una enfermedad general. Es el caso de enferme-
dades tan frecuentes como la diabetes o la hipertension
arterial. Ambas afectan a todo el organismo y por supuesto
el ojo no escapa.

Son una causa importante de ceguera. En el caso de la
diabetes, las lesiones oculares evolucionan muy lentamente,
lo que ocasiona que muchas veces el paciente desconoce
que ya padece dafio en los ojos.

¢EXISTEN AGENTES EXTERNOS QUE PUEDEN AFECTAR
A LOS OJOS?
Todo agente externo al ojo se considera extrafio. El uso
de cosméticos faciales es una posible fuente constante de
particulas que pueden provocar irritacion ocular. Incluso, @
veces estas parficulas pueden depositarse en los tejidos vy
llegar a ser visibles en el ojo.

los cuerpos exirafios de mayor tamafio que focan la super-
ficie ocular provocan una molestia que persiste hasta que no
se extraiga. Si llegase a penetrar el ojo, se debe exiraer lo
mas pronto posible, a fin de evitar dafios irreparables.

aCUALES SON LOS CUIDADOS Y RECOMENDACIONES
PARA EL CUIDADO DE LOS OJOS?

Siempre que se note alguna alteracion en la agudeza
visual, ya sea vision borrosa o algin cuerpo flotante en
el campo visual, es una indicacion para acudir al oftal-
mologo.

En el caso de padecer enfermedades sistémicas como
la diabefes o la hipertension arterial, es més que acon-
sejable una revision offalmolégica al momento del diag-
nostico. También es necesario una visita al offalmélogo
cuando existan antecedentes familiares de enfermedad
ocular como gloucoma o degeneracion macular asocioda
a la edad.

En general es aconsejable realizar una consulta anual
con el oftalmélogo. Para que sea de provecho, cada con-
sulta debe ser completa y seguir una secuencia sistematica
que ayude a detectar si existe alguna lesion en los ojos.

Una consulta suele comenzar con un examen de la agudeza visual. En éste
se mide la visién de lejos y de cerca, comprobando si requiere correccion

con espejuelos. A continuacién se efectia un examen ocular general, que
comienza con la medicién de la presién intraocular.
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Dr. Octavio Cruz Pineda Urélogo - Trasplantélogo. Encargado del servicio de Urologia,
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De importancia

Nefrologia, Hemodidlisis y Trasplante Renal ® CEDIMAT

a determinar las causas”.

Ante la aparicién de los sintomas de escape de orina, debe visitar a su
urélogo para realizar los estudios adecuados y llegar lo antes posible

a incontinencia urinaria es la

pérdida de orina incontrolada,

sin que importe la cantidad o la

frecuencia. Genera un problema
social o higiénico y es demostrable de
manera obijetiva.

Es una manifestacion de disfuncion
vesical o uretral, cuya efiologia es com-
pleja. Sus raices pueden ser una com-
binacién de condiciones fisicas, socia-
les y psicolégicas, pero que provoca la
pérdida de la dignidad en personas de
cualquier edad.

De acuerdo al sexo vy a la edad se
pueden distinguir incontinencias pe-
didtricas, ginecoldgicas, masculinas y
geridtricas.

Este tipo de clasificacion distin-
gue grandes grupos de pacientes
caracterizados por sus problemas
sociales, pero no tiene en cuenta la
efiologia, la fisiopatologia ni la sin-
tomatologia.

Una clasificacion efiolégica divide
las incontinencias urinarias en neuro-
logicas, congénitas (malformaciones),
degenerativas (involuntarias), traumati-

cas (iafrogénicas), obstructivas, psico-
logicas, infecciosas y neopldsicas.

Basdndose en la relacion temporal,
pueden clasificarse como continuas, fo-
fales, infermitentes, por goteo, diurnas
O noctfurnas.

Una clasificacién clinica las divide
en agudas fransitorias y en persistentes
o crénicas.

Segin a que sinfoma esfén relacio-
nadas, se definen como incontinencia
urinaria de esfuerzo, por urgencias mic-
cional y por rebosamiento.

¢QUE HACER?
Ante la aparicién de los sinfomas de
escape de orina, debe visitar a su uré-
logo para realizar los estudios adecua-
dos y llegar lo antes posible a determi-
nar las causas.

En CEDIMAT contamos con los me-
dios diagnésticos para identificar las
enfermedades relacionadas y pade-
cimientos que podrian provocar estos
sintomas.

los estudios urodindmicos e ima-
genologia, asi como bacteriolégi-

cos, ayudardn a identificar su efio-
logia y formas de manejo de estas
alteraciones.

El tipo de incontinencia determinard
una medicaciéon especifica o si debe
realizarse una cirugia.

CEDIMAT posee la tecnologia de
fratamienfos  modermos y minimamente
invasivos para resolver de manera defi-
nitiva esta enfermedad o condicién fan-
fo en la mujer como mds recientemente
en los hombres.

Hemos infroducido la colocacién de
dispositivos  intravaginales como  son
T.V.T.Obturador y el T.V.T. Security
para las mujeres.

Desde mediados de 2009 realiza-
mos la colocacién del Esfinter Arificial
Consfrictor en hombres con resultados
excelentes.

Nuestra unidad de manejo de incon-
tinencia urinaria resuelve esfe dolor de
cabeza que representa esfa patologia
en nuestro pais, dando una vez mas
soluciones al alcance de todos los do-
minicanos y pacientes exfranjeros que

acuden a CEDIMAT.
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por el corazdn

n defecto congénito del cora-

zon ocurre cuando éste o los

vasos sanguineos cercanos a

esfe drgano no se desarrollan
normalmente antes del nacimiento. Re-
cuerde que congénifo significa “innato”
o "de nacimiento”.

los defectos congénitos representan
una de las principales causas de mor-
falidad y morbilidad perinatal. En los
paises desarrollados las malformacio-
nes congénifas son la segunda causa
de mortalidad infantil.

De la totalidad de recién nacidos,
aproximadamente del dos al tres por
cienfo presenfaran un defecto congéni-
to; de uno a fres de cada mil nacidos
vivos tendré una cardiopatia congéni-
fa. En lo mayoria de los casos no se
realiza un diagnéstico prenatal.  Sin
embargo, pueden identificarse previo
al embarazo factores que aumentan la
aparicién de esfas enfermedades.

Dra. Janet Toribio Cardiélogo Pediatra Intervencionista ® Unidad de Cardiologia Pediétrica ® CEDIMAT

Es imporfante la prevencion de la
aparicién de los defectos congénitos
mediante lo pesquisa de los factores
de riesgo que la predisponen y la reali-
zacién de una consulia médica prena-
tal para poder realizar cambios en la
conducta de la pareja, disminuir fac-
fores de riesgo reproductivo o corregir
enfermedades que puedan alterar la
evolucion normal de un embarazo.

los defectos congénitos son la con-
secuencia de diferentes mecanismos
etioldgicos que explicaremos a conti-
nuacion:

ANOMALIAS CROMOSOMICAS
Solo representan un 10 por cienfo de
las malformaciones detectadas al na-
cer. la maés frecuente es el sindrome
de Down. Esta enfermedad estd di-
rectamente relacionada con la edad
materna avanzada en la mayoria de
los casos.

ANOMALIAS GENETICAS
Representan el 20 por ciento de las
anomalias congénitas y se producen
por la alteracién de un solo gen (par
fe integrante de los cromosomas). El
gen alferado puede ser dominante (se
presentard siempre la enfermedad en
la descendencia) o recesivo (solo se
presenta si el padre y la madre son
portadores de esta alteracion).



ANOMALIAS DE CAUSA
MULTIFACTORIAL O POLIGENICAS
Se desconoce cudl es el mecanismo
de esta anomalia y corresponde al
65 por ciento de los defectos congé-
nitos. En esta categoria se encuentran
la mayoria de las cardiopatias con-
génitas, anomalias de tubo neural (es-
pina bifida, anencefalia), labio lepo-
rino, hernia diafragmatica y luxacién
congénita de cadera.

ENFERMEDADES MATERNAS

Existen algunas enfermedades en la
madre que aumentan los riesgos en
su descendencia de padecer defectos
congénitos. El caso mas estudiado es
la diabetes materna. Las mujeres diabé-
ficas tienen un riesgo de dos a cuatro
veces mayor de que sus hijos presenten
algn tipo de malformacién en el nack-
miento que la poblacion general.

ANOMALIAS DE ORIGEN AMBIENTAL

Estan asociadas con el 10 por cien-

LA ECOCARDIOGRAFIA FETAL

to de los defectos congénitos. Todas
son prevenibles. Incluye las malfor-
maciones provocadas por agentes
farmacolégicos, alcohol y radiacio-
nes, entre ofras. las infecciones que
pueden ser causa de malformaciones
son la rubedla, varicela, citomegalo-
virus, toxoplasmosis y algunos virus
menos frecuentes. la exposicién a
medicamentos, alcohol y radiacio-
nes, como los rayos X, también estan
relacionadas  con  malformaciones
congénitas.

AGENTES QUIMICOS

Representan alrededor del cuatro por
ciento de las causas de defectos con-
génitos e incluyen el alcohol, drogas
prohibidas, medicomentos y agentes
ocupacionales. El riesgo es mayor en
las primeras semanas de embarazo,
etapa en la que se forman todos los
6rganos del embrion y muchas veces
la mujer desconoce que fodavia esta
embarazada.

Para detectar esfos factores es recomendable que la mujer durante el
embarazo se realice una ecocardiografia fetal que sirve para evaluar las
esfructuras y funcionamiento del corazén de un bebé nonato.

NUESTROS PACIENTES
HABLAN...

“ESTOY AGRADECIDA”

Se sinti¢ dichosa al fener la
oportunidad de ver mds alla
del sexo, el corazoncito de su
bebé, Abed, a través de una
ecocardiografia fetal: “No fen-
go palabras, estoy contenta 'y
agradecida por saber que mi
bebé nacerd sano vy fuerte”.

“DESCUBRIMOS SUS PROBLE-
MAS A LOS TRES MESES”
"Descubri que mi hija, Ashley Mi-
chell, tenia problemas del corazén
alos tres meses. Siempre tenia las
manos moradas,  recienfemente
cumplié un afio y ya la operaron.
Después de la operacion estuvo
muy grave, pero ya estd mejor
hasta ahora va muy bien. Mi vida
dio un giro de repente en esfos
meses: he fenido que dejar todo
de lado, hasta la universidad, por-
que la salud de mi hija es lo més
importante para mi.”

la ecocardiografia fetal debe hacerse por lo menos una vez durante
el embarazo, entre la 14 y la 18 semanas. Este estudio es obligatorio,
sobre todo para madres que hayan tenido un bebé con cardiopatia, las
primigestas afiosas (mujeres embarazadas por primera después de los
35 afos).

También, madres que tengan lupus o que padezcan diabetes. Las que son
cardiopatas tienen un dos por ciento de posibilidades de dar a luz un nifio
con una enfermedad similar y un cuatro por cienfo de tener un hijo con ofra
diferente a la de ellas.

LAS VENTAJAS QUE OFRECE LA ECOCARDIOGRAFIA FETAL SON:

® Permite diagnosticar el defecto y, por lo fanto, ofrecer asesoramiento
cardiogenético en la efapa prenatal.

e Ayuda a determinar el centro de la salud y la via del parto en los casos
de fetos afectados por anomalias cardiacas serias.

® Permite realizar una monitorizacion sofisticada de los trasfornos en el
corazén del feto, durante el fratamiento fransplacentario y la administra-
cién de drogas  directas en el feto.
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1a Sal tiene limites

al es el nombre popular que utilizamos para referimos al cloruro de sodio, conocido como
sal comin o sal de mesa; es un componente iénico cuya formula quimica es CINA. El clo-
ruro de sodio es la sal responsable de la salinidad de los océanos y del fluido extracelular
de muchos organismos multicelulares. Es el componente de la sal lista para ser consumida y
es comUnmente usada como condimento y como preservante en los alimentos.
La sal es esencial para la vida y para gozar de buena salud, sin embargo, el cuerpo no puede fabri-
carla. Una buena fuente natural de sodio, en cantidades adecuadas, son las frutas en general y las
verduras. Los alimentos procesados, como el queso, pan, cereales, camnes vy pescados ahumados,
curados y en salmuera, normalmente contienen exceso de sodio.

LA IMPORTANCIA

El sodio y el potasio contribuyen a regular la presion arterial y el volumen sanguineo. Controla el equi-
librio de fluidos en el organismo y mantiene en condiciones apropiadas para el funcionamiento de los
mUsculos y nervios. Participa en procedimientos basicos como el correcto funcionamiento del metabolis-
mo, ya que facilita la absorcién de ciertos nufrientes, como la glucosa y los aminoécidos.



Dra. Lidia Soto Especialidad en Cardiclogia e Hipertension @ Pertenece al Plan Ejecutivo de Salud

La eliminacion de sustancias de dese-
cho del organismo se realiza a fravés
de los fluidos de agua y sal.

LA HISTORIA

la sal es el condimento mas antiguo
usado por el hombre y su importancia
para la vida es tal que ha marcado el
desarrollo de la historia en sus distintas
etapas, alcanzando grandes repercu-
siones econdmicas, politicas y culina-
rias a lo largo de las diferentes civili-
zaciones que han ido puliendo nuestra
cultura y formas de vida.

Es un producto cuyo uso estd genera-
lizado en toda la gastronomia vy la in-
dustria mundial, bien sea como condi-
mento, como conservante esencial o en
sus usos no alimentarios. Su hisforia ha
estado unida a las grandes transaccio-
nes comerciales y su legado atn hoy
se conserva en los nombres de lugares
como la Route du Sel en Francia o la
Via Salaria de la antigua Roma.

El uso de la sal como alimento  se
remonta a 2670 AC. Se cree que es
muy posible que el sol veraniego eva-
porara el agua de los lagos y que la
poblacion se dedicara a recoger los
cristales de sal de la superficie, de esta
manera comienza su Uso.

Por ejemplo, los egipcios eran exper-
fos en la exportacion de alimentos cru-
dos, pero gracias a la sal y a sus pro-
piedades de conservacion, consiguieron
expandir el nimero de alimentos que
comercializaban, convirtiéndose en los
primeros exportadores de pescado en
salazén de la antigiedad.

Si nos vamos a procesos industriales
la sal representa una materia prima
que es muy necesaria. Por ejemplo,
la sal interviene en procesos diversos
que pueden ir desde el fratamiento de
aguas, la fabricacién de metales, la
elaboracién de textiles, asi como tam-
bién en el deshielo de calles y carrete-
ras, en aquellos paises frios donde se
producen grandes heladas en tempora-
das de invierno.

la sal es benefici® a's6
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Saber

lo cdando se la consume en

la medida justa; pefo jusfamente se le asocia a algo

peligroso, pergie el problema es que la mayoria consume

enfre cinco y dre]z veces mds sal de la recomendable.

En el organismo, las necesidades
de sal aumentan cuando se producen
grandes pérdidas como, por ejemplo,
durante la menstruacion, la lactancia o
si se suda mucho o hay procesos dia-
rreicos o vémitos. Es rara su carencia,
pero si se producen se manifiesta con
deshidrataciéon, mareo, nduseas, debi-
lidad general y baja presion arterial.

BAJO EN SAL

la sal es beneficiosa sélo cuando
se la consume en la medida justa; pero
justamente se le asocia a algo peligro-
so, porque el problema es que la ma-
yoria consume entre cinco y diez veces
maés sal de lo recomendable.

Es muy importante conocer que los
excesos de sal pueden generar hiper-
fension arterial y las complicaciones de
ésfa, incluyendo Insuficiencia Cardia-
ca, fallo de la funcién renal y  céleulos
renales, edemas (refencion de liquidos
e inflamaciones). Por ésfo un plan de
alimentacién hiposédico (bajo en sal)
fiene més de un uso, se aplica en la die-
foterapia de enfermedades hipertensivas
y cardiovasculares; y para toda enfer
medad que evolucione con edemas.

Una cucharada pequeiia de coci-
na de sal contiene 2300 miligramos
de sodio. las gufas de alimentacién
de2005 [USA) recomiendan que los
adultos sanos deben limitar la ingesta
de sodio a 2300 mg por dia, mientras
que los individuos que sufran de hiper-
tension arterial no deben consumir mas
de 1500 mg por dia, o sea, menos
de una cucharada pequefia de sal en
todo el dia. Aquellas personas que
padezcan insuficiencia cardiaca con-
gestiva, cirrosis hepdtica y neuropatia

pueden necesitar cantidades mucho
mas bajas.

RECOMENDACIONES DE CONSUMO
No hay que eliminar la sal de nuestra
dieta porque nuestro cuerpo la necesi-
fa, pero si hay que aprender a consu-
mirla con cuidado y para eso fenemos
algunas recomendaciones:

e Sazonar los granos (habichuelas,
gandules, lentejas, efc.), el brécoli,
y cualquier vegetal con una gota de
aceife, un poco de jugo de limén, ajo
o pimienta.

e Ulilizar yerbas aromdticas y especias
como orégano, albahaca o azafrén o
laurel.

e Tener en el refrigerador alimentos
bajos en sodio, como lechosa, sandia,
uvas o manzanas.

e Confrolar el salar la comida mientas
estd cocinando.

e Comer més frutas, vegefales, y jugos
frescos.

e Lvitar las sales de ajo, cebolla y
apio. las salsas de soja (salsa china)
y,/0 WorcesterShire (salsa Inglesa), ya
que su confenido de sodio es alfo.

e Esconder el salero y nunca llevarlo
a la mesa, esta es una buena técnica
para que nos dé pereza poner sal en
exceso a las comidas.

e Cuando salga a comer fuera, al orde-
nar sea especifico en que desea que su
plato sea cocinado con poca o sin sal.
e Afada jugo de limén a sus pesca-
dos, no sal.

e Coma menos sal evitando o limitan-
do el consumo de comida rdpida, co-
mida enlatada, comidas procesadas o
preparadas.
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Dra. Catherine Scheraldi, Dr. Federico Salcedo,
Dr. Franklin Pefa y Lic. Milagros Urefia.

La primera década del
Plan Ejecutivo de Salud

Este programa es pionero en ofrecer

chequeos ejecutivos en Republica Dominicana.

El doctor Antonio Bricefio, médico del
Chief Medical Officer del Baptist Health
Internacional South Florida, analizé los
fipos de estrés a los cuales estén some-
fidos los ejecutivos de la sociedad mo-
derna con motivo de la celebracion de
los 10 afios del Plan Ejecutivo de CEDI-
MAT. En el transcurso de esfa década
aproximadamente 8,000 personas se
han realizado este chequeo, que es el
primer centro en el pafs en ofrecer este
servicio de salud. A la conferencia se
dieron cita ejecutivos y pacientes de
empresas e instituciones que llevan una
década utilizando el servicio médico.

/

CeDIMAT por dentro

Lic. Gloria Muiiiz, Dra. Sylvia Batista, Dr. Thierry Defecheraux, Lic. Milagros Urefia, Yocasta

De La Cruz y Dra. Lourdes Estrella.

Una clinica especializada en
el tratamiento de la tiroides

Con la organizacion de la charla
magistral “Actualizacion en el abor-
daje quirirgico de la glandula tiroi-
des”, impartida por el doctor Thierry
Defechereaux, Cedimat inauguré la
"Clinica infegral de la tiroides”.

En esta nueva clinica los pacien-
tes pueden redlizar los diagnosti-
cos, procedimientos y  tratamientos
vanguardistas para remediar las en-
fermedades de la glandula firoides
y paratiroides, bajo un esquema
de integracion de servicios de alta
calidad y bajo esténdares interna-
cionales.

la “Clinica integral de la tiroides”

relne un equipo multidisciplinario
conformado por especialistas médi-
cos de alta calificacién, unido a la
mas avanzada tecnologia médica y
bajo un profocolo infegral que go-
ranfiza un seguimiento a largo plazo
fendente al bienestar del paciente.

El equipo médico de la clinica
estd compuesto por las doctores
lourdes Estrella y  Nelly Luna, en
el drea de Endocrinologia; Fabri-
cio Gonzdlez y Maria Isabel Cu-
rie, en la Radiologia; en Medicina
Nuclear brindaré servicios Gloria
Abreu, asi como Jean Pierre en Pa-
tologia y Citologia.

Neurocedimat, guia informativa de la neurociencias
Cedimat puso en circulacion la revista especializada ““Neurocedimat’,
el arfe de la Neurociencia”, como aporte a la comunidad médica y a
la sociedad. El neurocirujano endovascular Luis Eduardo Suazo, direc-
tor de la Unidad de Accidentes Cerebrovasculares y editor de la nueva
revista especializada, indicd que Neurocedimat es una herramienta de
educacion y consulia en las diferentes dreas de la neurociencias, dirigi-
da a especialistas, médicos de todas las dreas y al piblico lector de las
ciencias médicas. El contenido de la revista abarca temas quirirgicos,
imagenologia, frabajos cientificos realizados por la comunidad médi-
ca dominicana, testimonios de pacientes y doctores, arfe y ciencia en
la medicina, asi como orientaciones, entre ofros topicos de inferés.

Dr. Luis Betances, Dr. Eduardo Yermenos, Lic. Milagros Ureiia
y Dr. Luis Eduardo Suazo.

26 bienestar ® JUNIO 2010



_ Suscribete _
| ‘ 8
olenestar e



L. Y X /
gl
\'\-.-.'." zj— "

WorldWide
En WorldWide Medical, MEd ical

sabemos que es lo mas importante Ao aRca e ORE
para usted y su familia.

Representado por:
Seguros WorldWide .‘
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